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PREFAZIONE. 


J T eli' accingermi  alla  penosa  opera  di  tradurre  dall'idio- 
ma franzese  nell'italiano  questo  pregevolissimo  Manuale  , 
mi  accorsi  che  malgrado  fosse  esso  escilo  lutto  compiuto 
dalle  mani  del  pr.  Meclcel , e malgrado  che  i traduttori 
frantesi  l'avesser  fatto  far  tesoro  de'  nuovi  fatti , de'  qua- 
li l'anatomia  si  è posteriormente  arricchita  , pur  tutta,  via 
onde  renderlo  un  codice  di  notomi  a finito , era  uopo  noti 
solo  di  metterlo  a livello  delle  successive  conoscenze  , in 
ordine  alla  fabbrica  del  corpo  umano , ma  eziandio  di  cor- 
redarlo di  tutto  ciò  che  Autori  italiani  avesscr  consegna- 
to intorno  a si  fatto  argomento  in  opere  per  avventura  non 
giunte  a conoscenza  dell'ale  premettergli  un  sunto  storico 
che  le  vicende  , la  origine  e f andamento  rammemorasse 
dell'  anatomia.  Quindi  divisai  aggiugnere  a questa  opera 
delle  note  all'oggetto , e ne  feci  promessa  al  colto  pubbli- 
co col  manifesto  a stampa  col  quale  annunziai  la  traduzione- 
Fedele  alle  mie  promesse , di  poche  annotazioni  cor- 
redai il  i.°  volume  ed  in  prefazione  promisi  che  avrei  pre- 
messo a questo  volume  il  Sunto  storico.  In  prosieguo , os- 
servando per  questa  aggiunta  dover  risultare  di  mole  as- 
sai grossa  i volumi , e mancandomi  per  altre  occupazioni 
letterarie  l'ozio  di  raccorre  prestamente , come  l'uopo  esi- 
ge a da'  giornali  scientifici , e dalle  opere  di  recente  edite 
i materiali  delle  note  , statuii  di  lasciare  a miglior  agio 
questo  lavoro,  e secondando  le  premure  del  pubblico , stam- 
pare sollecitamente  la  notomia  speciale.  Di  vantaggio  per 
acconciarmi  al  modo  come  presso  di  noi  s' insegna  la  no- 
tomia  , fu  bisognevole  pubblicare  la  splancnologia  conte- 
nuta nel  quarto  volume  e quindi  gli  altri  trattati.  Dopo 
siffatta  inversione  e dopo  tale  proponimento  , fu  mestieri 
altresì  ritenere  il  sunto  storico  e destinarlo  a precedere  il 
volumetto'  delle  annotazioni.  Per  queste  ragioni  affretto  la 
edizione  di  questo  volume,  e prestamente  pure  la  stampa 

del  terso , il  quale  darà  compimento  alla  pubblicazione  del- 
la sola  opera  di  Meclcel , riserbandomi  in  fine  di  pubbli- 
care il  volume  delle  annotazioni  precedute  dal  cennato 
sunto  storico.  S 
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457.  L anatomia  speciale  (1)  , o la  topografìa,  del  corpo 
umano  è la  descrizione  esatta  delle  parti  che  il  formano.  Es- 
sa considera  : 

(1)  Le  principali  opere  a consultarsi  sono:  1.  Istoria  dell'asa- 
TOMIA,  P.  G.  Hartmann  , Disquisitiones  historicae  de  re  anatomi- 
ca veterum,  Konigsberga  i6y3.  — Portai  , Ilist.  de  V anni,  et  de  la 
chirurgie,  Parigi,  >770,  1773-  — Lautb  , Jhst.  de  l'  anat.  Stras- 
burgo, 1 8 1 5.  — 2.  Bibliografie  e diziobaiiii.  G.  Douglas,  Bihliogr. 
anatom.  specimen  , Londra  , 1718.  — Hallcr  , Biblioth.  anatom. 
Zurigo,  1770—  1777.  — Heistcro,  Anatomisch-chirurgisches  Lexi- 
kon  , Berlino  , 1753.  — Tarin  , Dict.  anat.  Parigi  , 1751.  — 3 O- 
pcscoli  diversi.  Corvini»  , De  dignitate , jucunditate  et  uni  anat. 
Lipsia,  16 11.  — Fabrizio  Hildano  , Anat.  proeslantia  et  utililas. 
Berna,  1624.  — B.-S.  Albino,  De  necessit.  stud.  secondi  , Franc- 
fort , i683.  — Stabi  , De  serie  et  usu  invent.  anat.  Halla  , 1705. 
— G.-G.  Bau,  De  melh.  anat.  docen.  et  discendi,  Leiden,  1713,— 
B.-S.  Albino  , De  vera  via  quae  ad  corp.  hum.  cognit.  dui  ut,  Lei- 
den , 1721.  — A Walter  , De  usu  et  proest.  anat.  scicnt.  Lipsia  , 
J723.  — Coschwitz,  De  studii  anat.  praest.  et  utilit.  Halla,  1727. 
— - Heistero  , De  anat.  necess.  Helmstadt  , 1727.  — Hebenstreit  , 
De  medici  eadav,  secata,  religione,  Lipsia,  — Munniks,  De 

mmmis  quas  anat.  habet  deliciis , Groninga  , 1771.  — Bonn  , De 
simpl.  naturae  anatom.  admirat.  chir.  imitai,  digna  , Amsterdam, 
1771.  — S'  Gracuwen  , Oratio , de  anat.  palliai,  utilit.  et  necessit. 
Groninga,  1771.  — Sandifort  , Oratio  de  circumsp.  eadav . exant. 
optimo  practicae  med.  adminic.  Leiden,  1772.  — M.  Girardi,  De 
re  anat.  oratio  , Parma,  1781.  — C.  Siebold,  Bede  voti  den  Vor- 
theilen  , welche  der  Staat  durch  anatomische  Lehranstallenn  ge- 
svinnt,  Norimberga,  1788.  — Rougemont  , Bede  vebor  die  Zerglie- 
derungskunst  , Bonna,  1789.  — D.  G.  Silbcrmann,  De  promoven. 
anat.  palimi,  administr.  Halla  , 1790.  — Roeschlaub,  Einiges  iiber 
Anat.  , ne’  Magaz.  Zur  V etvollkonimnung  der  medicin.  toni.  V , 
p.  4°i  , Francfort  , 1801.  — F.  Schelling  , Ueber  das  studium  der 
Medicin  und  der  organischen  Naturlehre  iibcrhaupl  ; ne’  suoi  Vor- 
lesungen  veber  die  Methode  des  akudemischen  Studiums , Tubingen, 
l8o3.  — Index  rer.  anatom.  musei  Ticin  ; accedii  Scarpae  orai. 
Padova , 1804.  — « Froriep  , Einige  Worte  iiber  den  E'ortrag  der 


Digitized  by  Google 


i o anatomia  Speciale. 

i.  Il  corpo  umano  in  generale,  e le  sue  diverse  regio- 
ni , senza  avere  alcun  risguardo  alla  differenza  de’ sistemi 
clic  concorrono  a formarlo  , in  modo  che  essa  indica  le 
sue  dimensioni  generali  , e quelle  delle  parti  sue  , del  pa- 
ri che  le  reciproche  loro  relazioni. 

anni,  auf  Universilaetcn  , Weimar,  1812.  — 4-  Mancali.  I.  Stato 
normale , o stato  normale  etl  innormale.  — Galeno,  De  anat.  admin . 
lib.  IX  ; e De  usu  pari.  , lib.  XVII  j nelle  Op.  omn.  tom.  Il,  Vien- 
na i%7-  — Mondini,  Anat.  emendat.  Marburgo,  i54o.  — Berengario 
ila  Carpi,  Comment.  cum  ampliss.  adnot.  supra  anat.  Mundird , Bo- 
logna 1 5a  1 • — Eiusd.  Isagoge  in  anat.  corp.  hum.  Bologna,  1S22. 

— Riviere  , De  dissect.  pari.  corp.  hum.  , lib.  Ili,  Parigi,  i545- — 
V as-aeus  , In  anat.  corp.  hum.  tahulae  IV,  Parigi  1 553.  — G.  Sil- 
vio , Isagoge  in  tibr.  Jlipp.  et  Gal.  anat.  , Parigi  , 1 558.  — Ve- 
salio  , De  corp.  hum.  fabr.  , lib.  VII  , Baie  , i545.  — Gemini  , 
The  anatomy  of  thè  inviar  d parti  , Londra  l55g.  — Colombo,  De 
re  anat.  1.  XV  , Venezia  , i5Ò9.  — Valverdc,  Anat.  del  corpo  um. 
Roma  , i56o.  — Coiter  , Extern,  et  intcr.  princip.  hum.  corp.  par - 
tium  tahulae  , Norimberga  , 1 5y3.  — F.  platero  , De  corp.  hum. 
struct.  et  usu  , lib.  Ili  , Baie  , 1 583.  — Piccolomini  , Anat.  proe- 
lect.  Roma  , i586.  — Guidi  , Op.  omn.  Erfort  , 1668.  — Vaioliti  , 
Anat.  s.  de  corp.  hum.  resolut.  lib.  IV,  Erfort,  i5gi.  — G.  Bauino, 
De  corp.  hum.  fabr . Leiden,  1690. —Inslit.  anat.  Erfort, i5g2. — Theatr. 
anat.  Fraucfort,  i6o5. — Ridano,  Antropoghr.  Parigi,  1618.—  Enchi- 
ridion  anat.  et  pathol.  , Parigi  , 1648.  — Spigcl,  De  corp.  hum. 
fabr.  , lib.  X , Venezia  , 1G37.  — T.  Bartolino  , Anat.  rejorm. 
Leiden,  1O41.  — Vesling,  Syhtagma  anat.  Padova,  it>4 1 ■ — Iligh- 
mnro  , Corp.  hum.  disquis.  anat.  , La  Ilaye  , jGói  — - Marchetti*  , 
Compend.  anat.  Padova  , 1632.  — Lyscr  , Cutter  anat.  Cope- 
naghen, iG53.  — Ilabicot,  lii  Semaine  ou  Prat.  anat.  Parigi,  1GG0. 

— Zeidlern,  Somalo!  orni  a anthropol.  Praga,  1686-  — Collins,  System 
of  anatomy,  Londra,  i685. — Dicmrrbroek,  Opp.  omn.  Utrecht,  iG85.— 
Tauvry  , Nouc.  anat.  raisonnee  , Parigi  , 1690.  — Vcrheycn  , A - 
nat.  corp.  hum.  Lovanio  , iGg3.  — Kcil  , Anatomy  of  thè  human 
body  , Londra  , iGg8.  — Saint-Hilaire  , Anat.  du  corp.  hum.  Pari- 
gi, iGg8.  — Rantolìi,  tìrevis  manudnet.  ad  hist.  anat.  Torino,  1699. 

— G.  Bartolino  , Specimen  Itisi,  anat.  pari.  corp.  hum.  Copena- 
ghen , 1701.  — Chcscldcn  , Anatomy  of  thè  human  body , Londra, 
1713.  — Uionis  , Anat.  de  V Lom.  Parigi,  1716.  — Heistcro,  Com- 
pend. anat.  , Altorf , 1717.  — Hellwig  , Nosce  te  ipsum  , Erfort , 
1720.  — • Kulmus  , Tab.  anat.  Amsterdam  , 1732.  — Winslow  , 
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i.  I differenti  sistemi  che  fan  parte  della  sua  composi- 
zione rispetto  alla  situazione  , al  numero  , alla  grandezza 
ed  alla  configurazione  delle  parli. 


Expos.  anni,  de  la  siruct.  du  corpi  hum.  Amsterdam  , 1 7^7.  — 
Palfyn  , Anat.  chir.  Parigi  1734.  — Cassebohm,  Medi.  sec.  Ilalla, 
174°.  — Lietaud  , Essais  anni.  Parigi  , 1742. — A.  Schaarschmidt, 
Anatoniische  Taiellen  , Berlino.  1746-1750.  — Vcrdier  , Abrégé 
de  l'  anal.  du  corp.  hum.  , Brussellcs  , 1703.  — Kraplf , Naturspie- 
gcl , Baie,  1761.  — Sabatici',  Traile  compì.  <T  anni.,  Parigi  1773. 

— Plcnk  , Primac  lineae  anal.  Vienna  , 1777.  — Lebcr  , Proelect. 
anni.  , Vienna,  1778,  — Mayer  , Beschreibung  des  ganze n mens- 
chlichen  Kòrpers  , Berlino  , 1 733- 1 l“f)4-  — Eodcr  , Analornisches 
Handbuch  , tora.  1 , 1788.  — Hildcbrandt  , Leherbuch  der  anal. 
des  Menschen  , Brunswich  , 1789-1793.  — Socniinerring,  V om  Baue 
des  menschlichen  Kòrpers.  — Caldani,  Instit.  anal .,  Venezia,  >791. 

— Wiedcmann  , Handbuch  der  anni.  , Brunsvich,  1796. — G.  Bell, 
The  anatomy  of  thè  human  body  , Edembnrg  , 1797.  — Boyer  , 
Tiailé  compì,  d'  anal.  , Parigi,  1797.  — Biehat,  Traitè  d'anni,  de- 
script. , Pgrigi  , iSoi-i8o3.  — Ilanipcl  , Aufangsgriinde  der  anal. 
Gottingcn  , 1803.  — Ilesseibach  , Anleitung  Zur  Zcrgliederungs- 
l. unde  des  Menschen , Ku  Ho]  > tati  t , i8o5.  — Fattori,  Guida  allo  stu- 
dio dell'  anal.  am.  , Pavia,  1807.  — Langenbeck  , Analornisches 
Handbuch  , Gottingen  , 1806. — Mayer  , Analornisches  Handbuch  , 
Vienna  1813.  — Monro  , Outlines  of  die  anatomy  of  thè  human 
body  , Edeinburg  , 1813.  — Gordon  , A System  of  human  anal.  , 
Edemburg,  i8i5.  — II.  Cloquet  , Arlat.  descrip.  , Parigi  , 1813.— 
Marjolin  , Manuel  d'  anni.  , Parigi  , x 8 1 4*  — Bock  , Handbuch 
der  praklischen  Anat.  des  menschlichen  Kòrpers  , Meissscn  , 1830. 
— G.  Cloquet  , Anat.  do  V hom.  , Parigi , 1833.  — Bayle  , Petit 
manuel  d'  anat.  descript.,  Parigi,  1 8a3.  — II.  Stato  innorniale.  — 
Bonet  , Sepulchretum  , Genova  , 1700.  — Morgagni  , He  sed.  et 
caus.  morb.  Venezia  , 1761.  — Lietaud  , Hist.  anat.  med.  , Parigi, 
1767.  — Ludwig,  Primae  Un.  anat.  pathol.  , Lipsia  , 1785.  — 
Baillic , The  morbid  anatomy  of  thè  irosi  importarti  parts  of  thè 
human  body  , Londra  , 1793.  — Conradi  , Handbuch  der  pathol.. 
anat.  , Annovcr,  1799.  — Voltar,  A phorismen  aus  der  pathol.  a- 
nalom.  Vienna  , i8o3.  — Voigtel  , Handbuch  der  pathol.  anat.  , 
Ilalla  i8o4-iSo5.  — Meckel  , Handbuch  der  pathol.  urial.  ■ — ■ Hai  lai 
1813-1816.  — Otto,  Handbuch  der  pathol.  anat.,  Breslavia , iSij* 
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PRIMA  PARTE. 

CONSIDERAZIONI  set  CORPO  UMANO  IN  GENERALE. 

458.  Ho  fatto  conoscere  i caratteri  particolari  del  corpo 
umano  : non  mi  resta  che  esaminare  la  sua  statura , e le 
diverse  regioui  alle  quali  è stata  concessa. 

459.  La  statura  dell’  uomo  non  è dappertutto  la  stes- 
sa. Al  pari  di  quella  di  tutti  i corpi  organizzati  , essa  di- 
pende talmente  dal  clima  che  gli  uomini  più  alti  trovan- 
si  ne’  paesi  caldi,  mentre  che  i più  piccioli  abitano  le  re- 
gioni fredde.  Allorché  si  esaminano  le  differenze  normali 
che  appartengono  a masse  intere  , si  trova  che  essa  varia 
tra  sei  piedi  e mezzo  e quattro  e mezzo  , di  modo  che  la 
inedia  proporzionale  è tra  cinque  e sei  piedi  , che  l’uomo 
è un  poco  più  grande  della  donna  , e che  si  deve  credere 
inesatto  quanto  si  è detto  delle  nazioni  presso  le  quali  si  è 
supposta  generulmeote  superiore  od  inferiore  a questi  due  ter- 
mini. Ma  sebbeue  lutti  i popoli  offrano  una  statura  fissa, 
quando  son  considerati  in  mussa  ed  in  una  vedulagcner.de, 
gl’individui  però  variano  mollo:  ora  oltrepassano  la  misu- 
ra comune  ed  ora  sono  al  di  sotto.  Mettendo  a calcolo  que- 
ste considerazioni  individuali  , si  trova  che  la  statura  del- 
1’  uomo  varia  da  otto  piedi  circa  fìuo  a sedici  pollici  (1). 

In  ambedue  le  occorrenze,  le  relazioni  che  esistono 
tra  le  diverse  parti  del  corpo,  quasi  sempre  si  allontanano 
dalla  regola  ordinaria.  In  generale  , gli  arti  inferiori  de’ 
giganti  sono  cortissimi  , i superiori  , al  contrario  , luti— 

(1)  In  s/aller  , Eleni  phys.  ,t.  Vili,  art.  ir,  p.  4°*4®  vedete 
riuniti  molti  esempli  di  giganti  e di  nani.  — Bonn  ( Thcs.  morb. 
oss.  Ilov.  Amsterdam,  1783,  p.  i34-i3G)  ha  dato  le  misure  de’sche- 
lelri  di  giganti.  — Zilterland  , De  duor.  seeletor.  praegrand.  ra- 
tiombus.  , Berlino,  1 8 1 5.  — Gli  esempii  che  citatisi  di  uomini,  la 
cui  statura  oltrepassava  otto  piedi  sono  dubbiosi  , o dipendono  da 
che  souosi  prese  per  ossa  umane  le  ossa  fossilizzate  de’  grandi  ani- 
mali , o in  fine  perchè  si  ha  voluto  ragionare  su'  cranii  sviluppati 
smisuratamente  per  cagione  d’  idropisia  interna. 
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^bissimi  : il  capo  egualmente  è troppo  piccolo.  In  quasi 
tutti  i nani  quest’  ultima  parte  è voluminosissima , ma  la 
relazione  tra  le  membra  superiori  ed  inferiori  ordinariamente 
è la  stessa  di  quella  de’  giganti.  Piu  spesso  avviene  per 
malattie  generali  , precisamente  dal  rachitismo  che  1’  uomo 
non  ha  la  statura  comune. 

Indipendentemente  dalle  occorrenze  nelle  quali  veg- 
gionsi  taluni  individui  di  una  statura  superiore  alle  propor- 
zioni normali  della  specie,  avvien  talvolta  che  il  corpo,  ri- 
spetto alla  statura,  prematuramente  e compiutamente  ancora 
si  sviluppi.  Questo  stato,  contraddistinto  dall'arrivo  precoce 
della  pubertà,  quasi  sempre  porta  seco  una  imperfezione  pro- 
porzionata nello  sviluppo  delle  facultà  intellettuali  ed  una 
esistenza  brevissima. 

460.  Il  corpo  umano  è composto  d’ una  metà  diritta 
e d’una  sinistra,  di  nna  superiore  e di  una  inferiore,  infine  di 
una  metà  anteriore  e di  una  posteriore,  di  cni  ho  già  fatto  co- 
noscere i principali  caratteri  rispetto  alle  analogie  e differen- 
ze loro.  Lo  si  divide  perciò  in  tre  parti  , il  tronco  , il 
capo  e gli  arti  o le  estremità  cbe  son  pure  suddivise  in 
molte  regioni. 

461.  Il  tronco  ( truncus ) si  divide  in  tre  parti:  il  col- 
lo^ collum  ),  il  petto  o torace  ( pectus , thorax  ) , ed 
il  ventre  od  addome  ( abdomen  ).  Ciascuna  di  queste  parti 
è composta  di  parecchi  de’diversi  sistemi  organici.  Il  petto  e 
F addome  formano  delle  cavità  ( cava  ) suscettive  di  can- 
giamenti più  o meno  considerevoli  nella  loro  configurazio- 
ne e dimensioni.  Queste  cavità  contengono  organi  i quali  , 
nello  stato  normale  non  aderiscono  affatto  alle  loro  pareti, 
tranne  1’  anteriore  e la  posteriore,  ma  che  sono  in  contatto 
immediato  con  esse  , e che  per  ciò  chiamansi  viscere  ( vi- 
scera  ) del  petto , dell addome  e del  bacino.  Il  coljo  non 
forma  cavità,  le  parti  che  il  compongono  sono  unite  insie- 
me e con  la  cute  che  le  copre  tutte  col  tessuto  mucoso  , 
mentre  nell’  addome  e nel  petto,  la  cute  e le  ossa , come 
pure  i muscoli  co’ quali  i tegumenti  sono  immediatamen' 
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te  uniti  , sono  divise  dalle  parti  sotto-stanti  mercè  una 

membrana  sierosa  particolare. 

La  colonna  vertebrale  fa  la  base  del  tronco  intero. 
Questa  è una  colonna  incavata,  comporta  di  ossa  ammucchia- 
te le  une  sulle  altre  in  lunghezza,  forniate  in  generale  sul- 
lo stesso  tipo,  ma  con  modificazioni  nelle  diverse  regioni. 
Si  prende  da  sii  in  giù  sulla  linea  mediana  della  faccia  po- 
steriore del  tronco.  E ricoperta  non  solo  indietro  ed  a'due 
lati  , in  tutta  la  sua  lunghezza  , ma  ancora  in  avanti  , al 
collo  ed  alla  parte  superióre  dell’addome,  da  muscoli  desti- 
nati a muovere  sia  la  colonna  stessa  ed  i suoi  prolungamenti, 
sia  il  capo  , gli  arti  , od  in  fine  sieuo  gli  organi  allogali 
nelle  cavita. 

Le  pareti  dell’  addome  , tranne  il  mezzo  della  faccia 
loro  posteriore  , sono  formate  alla  loro  parte  superiore  , 
che  è la  più  estesa,  di  molti  strati  soprapposti  di  muscoli 
per  lo  più  larghi  ed  appiattiti  , chiamati  muscoli  dell'  ad- 
dome. In  questa  parte  perciò  avviene  che  le  sue  dimensio- 
ni e la  sua  forma  variano.  La  sua  porzione  inferiore,  all'op- 
posto , o il  bacino  ( pelois  ) è la  più  immobile  , perchè 
in  gran  parte  , si  compone  di  ossa  solidamente  articolate 
insieme,  il  sacro,  riuuione  di  vertebre  slargate, e delle  os- 
sa degli  ilei  che  con  esso  si  uniscono  indietro,  nel  davanti 
l’un  con  l'altro.  Questa  porzione  inferiore  dell’addome  è 
nel  tempo  stesso  la  più  stretta  delle  cavitò  splancniche  , 
circostanza  la  quale  riunita  a quella  che  gli  organi  che  al- 
loga sono  attaccali  alle  sue  pareli  meno  fittamente  e più 
multiplicatamcnte  , la  ravvicina  fiao  ad  un  certo  punto  al 
collo. 

Le  pareti  della  cavitò  toracica,  eccetto  la  inferiore,  che 
le  separa  dall'addome,  e che  forma  un  largo  muscolo  chia- 
mato diaframma , sono  composte  di  costole  , prolungamenti 
laterali  mobili  della  porzione  delia  rachide  che  ne  fa  la  ba- 
se, dello  sterno  che  esprime  la  colonna  vertebrale  in  avan- 
ti , e de’  muscoli  messi  sopra,  sotto  e tra  le  coste.  Risulta 
da  questa  disposizione  che  le  sue  pareti  , quantunque  mo- 
bili, non  sono  suscettive  di  cangiameuti  cosi  considerevoli 
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nelle  loro  dimensioni,  come  quelli  che  soffrono  le  pareti  ad- 
dominali , che  la  sua  forma  è più  costante,  e che  dipende 
da  queste  stesse  pareti  , mentre  che  quella  dell’  addome  è 
sotto  la  dipendenza  delle  parti  rinchiuse  nella  cavita. 

In  fine  il  collo  è la  porzione  la  più  stretta  e la  più 
corta  del  tronco  , il  quale  va  allargandosi  dal  collo  fino 
alla  parte  inferiore  del  petto  ed  alla  parte  superiore  dell’ad- 
dome ; ma  partendo  da  questo  punto  si  restrigne  a poco  a 
poco  fino  al  fondo  dell’addome,  ove  termina  con  un’aper- 
tura molto  stretta  , ma  suscettiva  di  allargamento,  a moti- 
vo della  mobilità  de*  muscoli  che  si  attaccano  agli  ultimi 
pezzi  delia  colonna  vertebrale. 

46a.  La  circonferenza  delle  divisioni  del  tronco  che  ho 
indicato  si  divide  in  molte  regioni.  A tal  effetto  si  conce- 
pisce 1’  addome  diviso  in  tre  parti  situate  1’  una  al  di  so- 
pra dell’  altra  , mercè  due  linee  trasversali  che  più  o me- 
no compiutamente  la  circondano. 

Di  queste  due  linee  , la  superiore  passa  sulle  ultime 
coste  | e 1'  inferiore  su  la  sommità  delle  ossa  degl’  ilei  , 
Ciascuno  de’  tre  riparlimenti  che  esse  producono,  ed  il  su- 
periore de’  quali  si  trova  al  di  sopra  della  linea  superiore, 
il  medio  tra  questa  e l’inferiore  , l’ inferiore  in  fine  al  di 
sotto  di  questa  ultimaci  divide  in  molte  lince  in  gran  par- 
te perpendicolari. 

La  regione  superiore  porta  il  nome  di  epigastrica  (re- 
gio epigastrica  ).  Essa  non  comprende  tutto  il  perimetro 
del  corpo  ,ma  solo  la  faccia  anteriore  e le  laterali.  E trian- 
golare , e componesi  di  quattro  altre  regioni  , due  ‘laterali 
e due  medie;  le  due  laterali,  una  a diritta,  l’altra  a stanca, 
son  chiamate  ipocondrii  ( regione!  hypocondriacae  , hy- 
pocondria  ).  Hanno  per  limiti  , in  allo  , 1’  orlo  anterio- 
re delle  cartilagini  delle  cinque  coste  inferiori  , in  basso  , 
la  linea  trasversale  superiore,  ed  in  dentro,  la  parte  supe- 
riore delle  due  linee  perpendicolari  anteriori.  Le  due  di 
mezzo  son  messe  1' una  al  di  sopra  dell’altra  ; 1’  anteriore 
più  estesa  porla  il  nome  di  regione  gastrica , o epigastri- 
ca propriamente  detta  ( regio  gastrica  , s.  epigastrica 
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stride  sic  dieta  ) ; 1’  altra  più  piccola  situata  al  di  sotto 
della  estremili  inferiore  dello  sterno,  chiamasi  regione  pre- 
cordiale, cardiaca  o fossetta  del  cuore  ( scrobiculus  cor- 
dis , s.  regio  cardiaca  ). 

La  regione  media  è stata  chiamata  mesogastrica  ( re- 
gio umbilicalis,  s.  mesogastrica  ).  Essa  circonda  in  forma 
di  cintura  la  parte  media  dell’  intero  addome  , e talune  li- 
nee perpendicolari  la  dividono  in  ciuque  altre  regioni  mes- 
se r una  a fianco  dell’altra.  La  media  è la  regione  ombili- 
cale  ( regio  umbilicalis  ) cosi  chiamata  perchè  ha  l’ombili- 
co  per  centro.  Le  seguenti  che  occupano  la  parte  esterna 
della  faccia  anteriore,  e la  parte  anteriore  delle  facce  late- 
rali, sono  le  regioni  iliache  ( regione s iliacae  ).  Le  poste- 
riori in  fine , che  si  confondono  fra  loro  nel  mezzo  della 
parete  posteriore  di  questa  regione,  sono  le  regioni  lombari 
( regiones  lumbares  ). 

La  regione  inferiore  è detta  ipogastrica  ( regio  hypo- 
gastrica.  Occupa  la  parte  inferiore  dell'  addome  , ma  solo 
nel  davanti,  e si  compone  di  tre  altre  regioni,  una  media, 
la  regione  ipogastrica  propriamente  detta  ( regio  hypoga- 
strica  stride  sic  dieta  ),  estesa  del  confine  superiore  di  que- 
sta regione  fino  al  pube,  al  margiue  anteriore  del  bacino  ; 
e due  laterali,  le  regioni  inguinali  ( regiones  inguinale i), 
che  sono  situatq  tra  la  precedente  e le  ossa  degl’ilei. 

Alla  parte  inferiore  dell’addome,  ed  al  bacino  , si  di- 
stingue in  avanti  la  regione  del  pube  ( regio  pubis ),  che 
inchiude  gli  organi  esterni  della  generazione  e si  continua  su- 
periormente col  monte  di  Venere-,  in  dietro  ed  in  basso, al 
di  sotto  del  pube  , tra  essi  , 1’  ano  e le  due  cosce  , il  pe- 
rineo ( perinaeum  s.  interfoemineum  );  in  fine  in  dietro, 
le  natiche  ( notes  ). 

463.  Nel  petto  si  distinguono  in  avanti,  sulle  coste  , 
ed  in  sopra  le  tre  regioni  mammarie  ( regiones  rnamilla- 
res  ) , ed  in  dietro  le  regioni  scapolari  '(  regiones  scapu- 
lares  ).  Circa  al  collo  , vi  si  distinguono  pure,  in  avariti 
ed  in  basso,  la  gola  ( jugulum  ),  indietro,  la  nuca  ( cer- 
vix  , s.  nucha  ). 
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4t>4-  Il  capo  , o 1’  estremità  superiore  e gonfiata  del 
tronco,  generalmenle  è rifondata.  Non  è suscettiva  di  can- 
giar forma  nella  maggior  parte  della  sua  estensione  , poi- 
ché ha  per  base  un  insieme  osseo,  i cui  pezzi,  tranne  la  ma- 
scella inferiore  , sono  articolati  immobilmente  fra  loro. 
Si  divide  ttatnralissimameute  in  due  parti  , il  cranio  e la 
faccia  , composte,  la  prima  di  cervello,  di  pareti  della 
cavità  che  il  rinchiude  e dell'organo  dell’udito  5 la  secon- 
da, degli  organi  della  vista,  dell’  odorato,  del  gusto  e del- 
la masticazione. 

Il  cranio  ( cranium  ),  che  occupa  la  parte  superiore 
e posteriore  del  capo,  è rifondato,  ha  faccia  (facies),  mes- 
sa in  giù  cd  in  avanti  ha  una  forma  quadrilatera  irregolar- 
mente. Il  crauio  è sempre  molto  più  voluminoso  di  questa 
ultima.  Nel  cranio  si  distingue  una  parte  inferiore,  o base 
( basis  ),  due  facce  laterali  divise  in  regione  anteriore  o 
temporale  ( regio  (emporalis , tempora  ) , e regione  po- 
steriore od  auricolare  ( regio  auricularis  ) ; una  faccia, 
anteriore  comprendente  una  regione  anteriore,  il  Jronle  (pre- 
gio frontalis  ),  la  cui  parte  media  ed  inferiore  dicesi  gla~ 
bella  ( glabella  ) , ed  una  regione  superiore  , o sincipii 
tale  , o sincipite  ( regio  sincipitalis  , s.  sinciput  );  da  ul- 
timo una  faccia  superiore,  sommità  di  tutto  il  corpo  e del 
capo , detta  vertice  ( vertex  ),  ed  una  posteriore,  chiama- 
ta occipitale  , o occipite  ( regio  occipitale  s.  oc.ciput  ). 

La  faccia  si  divide  in  regione  nasate  ( regio  nasaUs1), 
region  della  bocca  ( regio  oralis  ) , e regione  del  mento, 
(mentum)  , che  sono  situate  1’  una  al  di  sopra  dell’altra  su 
la  linea  mediana  , ed  in  due  altre  regioni  laterali  , di  cui 
le  superiori  , dette  guance  ( gena  , regio  jugalis  ) , com- 
prendono quasi  tutta  la  larghezza  della  faccia  con  la  emi- 
nenza prodotta  dalle  ossa  zigomatiche  , mentre  le  inferiori 
messe  a’  due  lati  della  bocca  t e dette  boccali  ( regio  btic- 
calis  ),  formano  le  pareti  della  cavità  della  bocca  ( ’cavuirt 
oris  ). 

Le  tre  grandi  cavità  del  corpo  , il  cranio  , il  petto  e 

I addome  sono  pure  disegnate  col  nome  comune  di  veneti , 
T.  IL  - 
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e,  cavità  splancniche  ( cava , s.  venlres  ).  Ciascuna  è la 
sede  di  uno  o più  organi  i più  essenziali  per  la  conserva- 
zione dell'  individuo  o della  specie.  L’  addome  contiene  le 
principali  viscere  dell'apparecchio  digestivo-,  nell'interno  e 
nel  perimetro  della  sua  parte  inferiore,  nel  bacino,  trovati- 
si anche  gli  organi  genitali.  II  petto  contiene  il  cuore  c gli 
organi  respiratorii  ; il  collo  , 1’  apparecchio  vocale  5 ed  il 
capo,  il  cervello  con  gli  organi  de’  sensi  più  nobili. 

465.  Gli  arti  ( membra  ) sou  distinti  in  superiori  ed 
inferiori  , o pettorali  , toracici , addominali  e pelvici.  Es- 
si hanno  una  forma  allungata  , e son  composti  di  molte 
sezioni  , mobili  le  une  su  le  altre  , che  succedonsi  nella 
lunghezza,  partendo  dal  tronco,  e si  articolano  su  questo  in 
modo  da  poter  eseguire  de'  muovimenli  tanto  nella  totalità 
loro , quanto  nelle  diverse  loro  parji.  Sono  formati  essen- 
zialmente di  ossa  che  ne  occupano  il  centro:  di  muscoli  e di 
tendini  , la  maggior  parte  de’  quali  coprono  e tengon  sog- 
getti i pezzi  ossei  ; di  legamenti  fibrosi  e sinoviali  che  uni- 
scono insieme  questi  ultimi  ; di  nervi , di  vasi,  di  cute  che 
cuopre  tutte  queste  parti , e di  tessuto  cellulare  che  al  tem- 
po stesso  or  le  unisce  tutte,  or  le  isola.  A misura  che  gli 
arti  si  allontanano  dal  tronco  vanno  impicciolendosi  e ren- 
dendosi deboli  ; ma  tutti  i sistemi  che  concorrono  alla  for- 
mazione loro  , si  complicano  nella  stessa  proporzione  , in 
modo  che  i movimenti  moltiplicansi  anche  dippiù.  Altron- 
de gli  arti  superiori  ed  inferiori  corrispondonsi  perfettamen- 
te, non  solo  io  quanto  al  numero  ed  al  volume  delle  divi- 
sioni loro  , ma  ancora  in  quanto  alla  distribuzione  genera- 
le de’  diversi  sistemi. 

Le  divisioni  degli  arti  superiori  partendo  dal  tronco  , 
sono:  1’  ascella  ( axilla  ),  la  cui  parte  inferiore  che  è in.- 
fossata  porta  il  nome  di  fossa  ascellare  ( fossa  axillaris  ), 
il  braccio  ( brachium  ) , il  gomito  ( cubilus  ) , 1’  avam- 
braccio ( anlibrachium  ) , e la  mano  ( manus  ).  Questa 
ultima  si  divide  in  tre  parti  : la  superiore  più  corta  dice- 
si carpo  ( corpus  ),  la  media  detta  metacarpo  (melacarpus)t 
t l’anteriore  più  lunga  composta  delle  dita  (digiti).  Cia- 
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scun  dito  tiene  tre  altre  divisioni  dette  falangi  (jphalanges')% 
tranne  il  pollice  ( polle x ) , che  ne  ha  solo  due. 

Nel  braccio  si  distinguono  quattro  facce , l' esterna 
( regio  s.  facies  externa.  , s.  extensoria  ),  V interna  (re- 
gio s.  facies  interna  , s.  Jlexoria  , l’  anteriore  ( regio  s. 
facies  anlerior  , s.  abdnctoria  ) , e la  posteriore  ( regia 
s.  facies  posterior,  s.  adductoria  );  solamente  due  all’avam- 
braccio , J!  esterna  e 1’  interna  ; quattro  alla  mano , 1’  an- 
teriore o radiale  ( rnargo  anteriore  s.  radialis  ),  la  po- 
steriore o cubitale  ( margo  posterior  s.  cubitalis ),  l’esfer- 
na  o superiore  chiamata  dorso  della  mano  ( facies  exter- 
na, s.  superior  , s.  dorsum  ),  e 1’  interna  o inferiore , detr 
ta  palma  della  mano  ( facies  interna,  s.  inferior,  s.  fola),  , s 

Le  divisioni  degli  arti  inferiori  sono  : la  coscia  ( fe* 
mur  ) , il  ginocchio  ( genu  ) , la  cui  faccia  posteriore  viea 
detta  fossa  poplilea  ( poples , s.  fossa  genu  , la  gamba 
( crus  )$  la  cui  parte  posteriore  e superiore  che  è carnu-i 
ta  dicesi  polpàccio  ( sura  );  il  piede  ( pes  ),  suddiviso  in 
tarso  ( tarsus  ) , metatarso  ( metatarsus  ) e dita  ( digiti 
pedis ) : questi  ultimi  son  composti  di  falangi  disposte  co- 
me quelle  delle  dila. 

La  solidità  e la  forza  formano  il  carattere  degli  arti 
inferiori  , la  pieghevolezza  e la  mobilità  quello  de’ supe- 
riori , i primi  servono  a reggere»  e muovere  il  corpo , gli 
altri  a prendere  e palpare  gli  obbietti  esterni.  Le  membra 
pelviche  sono  in  generale  piu  voluminose  delle  pettorali  : 
talune  delle  loro  parti  però  come  le  dita  de' piedi  sono 
più  picciole  e meno  sviluppate  delle  dita  delle  mani. 

466.  La  configurazione  del  corpo  offre  differenze  ri- 
marchevoli nelle  diverse  epoche  della  vita»  relativamente  al- 
la forma  ed  al  volume  delle  parti  che  il  compongono  (t). 

Nel  principio  , le  f$coe  anteriore  e posteriore  del  cor- 
po sono  fendute  per  lungo  sulla  linea  mediana. 

Nell'  uomo  interamente  sviluppato , la  lunghezza  del 

(1)  Sulle  proporzioni  dello  scheletro  dell'  uomo  , esaminato 
dall'età  la  più  tenera  fno  a quelta  di  venti,  sessanta  e ^iù  anni i 
nelle  Memorie  presentate  , toro.  II  , p.  57».  * 
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capo  c il  settimo  di  quella  di  tutto  il  corpo  , misurato  dal 
vertice  fino  alle  dita  de’ piedi,  e lo  spazio  compreso  tra  le 
braccia  distese  uguaglia  quasi  questa  lunghezza.  Ma  ne’prin- 
eipii,  il  capo  non  è distinto  dal  rimanente  del  corpo  , es- 
so acquista  in  seguito  un  aumento  di  volume  considerevo- 
lissimo. Il  collo  non  è separato  dal  tronco  , da  prima  non 
si  scorgono  tracce  di  membra  ; queste  appaiono  nel  corso 
della  sesta  settimana  sotto  le  forme  di  piccioli  monconi  pun- 
tuti , di  cui  i superiori  sono  piu  grossi  degl’  inferiori. 
Nell’  adulto,  le  membra  pelviche  sono  di  pochi  pollici  più 
lunghe  delle  toraciche  ; ma  nel  feto  , le  membra  pettoral* 
hanno  maggior  lunghezza  fino  all’  ottavo  mese  , in  modo 
che  il  difetto  di  proporzione  diminuisce  a poco  a poco.  Fi- 
no a’  cinque  anni  i quattro  arti  hanno  presso  a poco  la 
stessa  lunghezza,  ma  a questa  epoca,  gl’inferiori  si  allun' 
gano  gradatamente  , di  modo  che  dopo  lo  sviluppo  intiero, 
la  lunghezza  loro  uguaglia  quella  del  capo  e del  tronco 
riuniti. 

In  generale  tutta  la  meta  inferiore  del  corpo  è molto 
più  piccola  in  proporzione  della  superiore,  nelle  prime  epo- 
che della  vita  che  nell’  adulto. 

L’  addome  forma  un’  eminenza  considerevole,  così  a mo- 
tivo del  grande  sviluppo  dell’  epate  , che  della  picciolezza 
del  bacino  che  non  permette  alla  vescica  ed  agli  organi  ge- 
nitali interni  della  donna  di  scendere  nella  cavila  della  pelvi. 

Intanto  la  porzione  lombare  offre  allora  una  lunghezza 
proporzionale  molto  più  considerevole  che  nell’  adulto  , ciò 
dipende  al  certo  dal  volume  eccessivo  dell’  epate,  come  pu- 
re dal  poco  sviluppo  degli  organi  respiratoci  e della  cavi- 
tà del  petto  , che  non  solo  è meno  alta  ma  è più  piatta 
ancora. 

Le  principali  differenze  relative  a' sessi  sono  (i)  , indi- 
pendentemente da  quelle  che  ho  già  fatto  conoscere , il  con- 
siderevole volume  del  cranio  rispetto  alla  faccia,  e del  ca- 

" ' (r)  Ackerinann  , De  discrimine  sexuum  proetcr  genitalia,  Ma- 
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po  rispetto  al  resto  del  corpo  , 1’  ampiezza  meno  graude  del- 
la cavità  del  petto,  la  larghezza  più  uniforme  della  cavita 
dell’  addome  in  tutta  la  sua  altezza  , nella  donna  , mentre 
die  è più  stretta  superiormente  e più  larga  inferiormente 
nell'uomo;  la  lunghezza  più  considerevole,  ed  in  fine  la  ca- 
pacità molto  più  grande  , in  tutti  i versi  del  bacino  della 
donna.  Risulta  da  ciò  che  quando  1’  uomo  giace  supino,  la- 
faccia  anteriore  del  suo  petto  forma  una  notabile  prominen- 
za al  disopra  della  sinfisi  del  pube  ciò  che  non  avviene  nel- 
la donna. 

4G7.  Tale  è la  forma  normale  del  corpo  umano.  Ma 
essa  presenta  delle  numerose  anomalie  fra  le  quali  indiche- 
rò brevemente  quelle  che  sono  primitive. 

- I.°  Anomalie  relative  alla  quantità. 

A.  Sviluppo  incompiuto.  Il  più  alio  grado  di  quest’a- 
nomalìa è il  non  isvilupparsi  una  parte  più  o meno  gran- 
de della  mela  superiore  del  corpo,  che  constituisce  1'  ace- 
J'alia  ( acephalia  ) (1).  Questa  mostruosità  può  variare  in- 
finitamente di  gradi  dalla  esistenza  di  un  Sol  arto  infe- 
riore fino  ad  un  leggierissimo  vizio  di  conformazione  delle" 
ossa  del  cranio  , donde  risulta  la  chiusnra  incompiuta  della 
cavita  del  cranio.  Si  distingue  in  acefalia  vera  ( ace- 
phalia vera  ) ed  acefalia  falsa  ( acephalia  spuria  ) ; ma 
questa  dovrebbe  essere  chiamata  semplicemente  acranio  , 
anencefalia.  Manca  parimenti  più  che  il  capo  nell’  acefalia 

(1)  Mappus  , De  acephalis.  — Mcck.il  , Beylrage  zur  vcrglei- 
chenden  auat.  180S  , toni.  1,  fase.  ti.  — Idem  , Palhol.  urna.  , 
1813  , tom.  I , fase,  in  c iv.  — Ticdcmann  , Anni,  der  Kn^Jlnscn 
Itfis  sgeburten  , Lancbhut  , 1814.  — P.  Hostccks  , Di»,  de  mori - 
jlruos.  origine , Berlino,  1819.  — G.  Feiler  , V rber  angeborne- 
mentchliche  Missbildungen  , Lipsia  , 1830.  — Geoifroy  Saint-Hi— 
laire , P/iilos.  auat.  ; moristi  uos.  humaincs  , Parigi  , >833.  — Scr- 
res  -,  Aitai  d'  urie  thèorie  aiuti,  des  monstruos.  anim.f,  nel  Bulle f- 
de  la  sóc.  méd.  d'  Emul.  settembre,  1821.  — Dugés  , Considera- 
tions  sur  les  canses  et  Ics  dì(f èrcnccs  des  monslruositis  du.  ir  un*  eSi 
du  rachis  chez  la  foetus  ; Bella  Revue  medicale.  T.  X.  p-  353. 
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vera.  In  opposizione  dello  sviluppo  incompiuto  del  cranio  si 
trova  quello  della  faccia  che  ha  per  carattere  principale  la 
semplificazione,  vai  dire  il  disfacimento  de’  due  occhi  o 
delie  due  metà  del  naso  , la  piccolezza  e 1’  assenza  della 
mascella  inferiore. 

Il  contrario  di  questo  sviluppo  incompiuto  della  metà 
superiore  del  corpo  è quello  della  metà  inferiore,  contrad- 
distinto dalla  riunione  delle  due  gambe  in  una  sola  , messa 
sulla  linea  mediana  e nel  tempo  medesimo  rivolta  su  di  sè 
stessa,  di  modo  che  la  sua  faccia  anteriore  sia  divenuta  po- 
steriore , e la  posteriore  anteriore. 

Ciò  che  vi  ha  di  rimarchevole,  si  è che  lo  sviluppo  in- 
compiuto della  metà  inferiore  del  corpo  non  giugne  mai  ad 
un  grado  cosà  considerevole  quanto  quello  della  superiore  , 
ciò  che  dipende  probabilmente  dalle  leggi  dell’  organogene- 
sia , poiché  negli  uccelli  almeno , il  tronco  sembra  formar- 
ti da  giù  in  su. 

Lo  sviluppo  incompiuto  delle  facce  anteriore  e poste- 
riore del  corpo  si  esprime  con  la  non  riunione  delle  due  me- 
tà laterali , con  la  formazione  incompiuta  delle  cavità,  con 
le  divisioni;  nel  capo,  con  la  scissione  del  cranio  nella  fal- 
sa acefalia  e con  i gradi  diversi  di  non  riunione  delle  due 
metà  del  palato  ; nel  tronco,  in  dietro  con  la  spina  bifida, 
ed  io  avanti  con  la  divisione  del  petto  e dell’  addome,  che 
ha  per  effetto  la  procidenza  di  diverse  viscere.  L’  essenza 
di  queste  scissioni  consiste  in  ciò  , che  la  parte  resta  sta- 
zionaria in  qualcuno  de’gradi  che  percorre  nella  sua  evolu- 
zione successiva.  Nessun  fenomeno  però  ne  autorizza  ad  am. 
mettere  , come  il  pensa  Tiedemann  (1)  , che  esse  ricono- 
scano per  cagione  la  mancanza  di  sviluppo  de'  vasi  , che 
nello  stato  normale  , si  riuniscono  su  la  linea  mediana.  Par- 
mi  più  ben  esatto  di  considerare  i vizii  di  conformazione  di 
tutte  le  parli  situate  nel  luogo  della  divisione,  come  gli  ef- 
fetti comuni  di  una  sola  e medesima  cagione.  Io  taccio  le 
scissioni  in  taluni  organi  in  particolare  che  coincidono  con 
queste  mostruosità. 

{i)  Anat.  der  Kopflosen  Mitsgeburlen  , p.  io5. 


Digitized  by  Google 


CONSIDERAZIONI  StiL  CORTO  UMANO  IN  GENERALE.  23 

Lo  sviluppo  incompiuto  degli  arti  , che  presenta  tanti 
gradi,  è l1  espressione  di  quello  de’  due  lati  del  corpo.  Tal- 
volta gli  arti  mancano  tutti  ed  interamente  : tal  altra , 

non  ce  ne  ha  che  un  solo  che  manca,  in  totalità  od  in  par- 
te ; spesso  iu  fine  essi  non  presentano  che  qualche  difetto 
di  sviluppo. 

4<j8.  B.  L’  opposto  dello  sviluppo  incompiuto  degli  or- 
gani è la  multiplicazione  loro  innormale.  Questo  vizio  di 
conformazione  offre  un  numero  prodigioso  di  varietà.  La 
principale  si  riferisce  al  modo  di  unione  delle  parti  sopran- 
numerarie con  le  altre  , che  permette  di  partire  la  molti- 
plicazione innormale  in  ordinaria  ed  in  generica.  Nella  pri- 
ma , gli  organi  soprannuraerarii  sono  uniti  agli  altri  nello 
stesso  modo  che  questi  il  sono  insieme.  Nella  seconda,  essi 
lo  sono  identicamente  che  , il  feto  lo  è con  1'  organismo 
materno. 

Le  principali  circostanze  della  moltiplicazione  ordina- 
ria sono: 

i.  Il  grado  della  moltiplicazione  tanto  nella  relazione 
del  numero  che  dello  sviluppo  delle  parti. 

a La  moltiplicazione  delle  parti  di  rada  sorpassa  , od 
anche  non  sorpassa  giammai  lo  stato  normale  del  doppio  , 
dì  modo  che  si  può  pure  darle  il  nome  di  duplicazione. 

/3  La  duplicazione  si  estende  piu  spesso  ad  una  piccio- 
la  parte  del  corpo  che  ad  una  grande  , poiché  gli  organi 
poco  voluminosi  sono  più  spesso  raddoppiali  di  quelli  di 
un  gran  volume.  E più  comune  trovare  dita,  soprannume- 
rarie che  un  arto  tutto  intero  , un  tronco  od  una  testa. 

y La  parte  soprannumeraria  sovente  è al  di  sotto  del- 
lo stato  normale  rispetto  alla  grandezza  ed  al  numero  di 
quelle  delle  quali  si  compone.  Le  dita  soprannumerarie  spes- 
so non  sono  che  appendici  cutanee  riempiute  di  carne  le 
ossa  loro,  semplici  apofisi  di  un  osso  normale  , ec.  La  mol- 
tiplicazione pertanto  si  estende  più  frequentemente  ad.  una. 
intera  regione  che  ad  un  sistema  solo.  11  numero  delle  ver- 
tebre se  trovasi  accresciuto  di  una.  avviene  altrettanto  a' ner- 
vi , a’  vasi  ed  alle  digituaioni  muscolose  della  stessa  regione-- 
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3.”  Più  spesso  accade  d'incontrare  le  parti  esteriori  rad- 
doppiate che  di  vedere  le  parti  interiori  o centrali  offrire 
lo  stesso  vizio  di  conformazione  senza  che  ve  ne  sia  uno  si- 
mile all'esterno.  Ayvien  da  ciò  che  trovausi  più  frequente, 
mente  dita  che  vertebre  soprannumerarie  ; le  prime  esisto- 
no anche  spesso  senza  accrescimento  nel  numero  delle  par- 
ti corrispondenti  del  metacarpo,  del  metatarso  , ilei  tarso 
« del  carpo , mentre  1'  opposto  non  avvien  mai.  Non  è ra- 
po parimenti  di  trovar  più  di  due  mammelle  , mentre  oc- 
corre molto  straordinariamente  la  moltiplicazione  delle  vi- 
scere interne. 

3.°  Le  parti  che  son  di  già  multiplicate  nello  stato  nor- 
male multiplicansi  molto  più  frequentemente  in  un  modo  in- 
xiorunale  delle  parti  semplici  o tutto  al  più  doppie.  E mol- 
lo più  comune  p.  es.  di  rinvenire  i denti , le  dita  de'  pie- 
di e delle  mani  soprannumerarie  che  altre  parti. 

4-°  Le  parti  compostissime  veggionsi  meno  spesso  dop- 
pie di  quelle  a struttura  semplice. 

5. °  La  mulliplicazione  sopra  un  punto  , d1  ordinario  è 
accompagnata  da  un  restriguimento  nel  numero  o nello  svi- 
luppo sopra  un  altro  punto. 

6. °  La  mulliplicazione  del  corpo  intero  avvien  rispet. 
to  alla  grossezza  , in  avanti  od  in  dietro  ; nel  verso  del- 
la lunghezza  in  Lasso  od  in  alto  ; in  quello  della  larghezza 
a diritta  o a stanca. 

469.  II.  a.  Alterazioni  relative  alla  qualità.  La  prima 
delle  due  classi  di  anomalie  che  si  comprendono  in  questa 
sezione  è relativa  alla  configurazione  , o alia  situazione  , o 
ad  entrambe  nel  tempo  stesso. 

a.  La  configurazione  innormale  si  esprime  principal- 
mente mercè  la  divisione  delle  parti  semplici  nello  stato  nor- 
male , e la  riunione  delle  parti  che  sono  ordinariamente  se-  ( 
parate.  Il  sistema  vascolare,  l’osseo  e la  milza  offrono  pre- 
feribilmente esempi!  di  questo  genere  : i due  primi  sistemi 
«.■d  ì reni  ne  danno  del  secondo. 

fi.  La  situazione  innormale  sola  è di  rado  primitiva  , 
nel  senso  che  vi  si  deve  affiggere,  sebbene  s’  incontri  so 
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venie  allorché  dipende  da  un  ritardo  di  sviluppo.  S.  trova 
però  talvolta  una  porzione  pili  o meno  considerevole  d.  ca- 
nale intestinale  nel  petto , i reni  messi  più  bassi  del  solito, 
il  cuore  più  giù  , talvolta  pure  , sebben  mollo  d.  rado  , 
nell’  addome , ec. 

j,.  L’  inversione  delle  parti  debbesi  considerare  come 
una  riunione  di  anomalie  nella  situazione  e nella  configura- 
zione , poiché  non  solo  trovansi  a sinistra  quelle  che  ne  lo 
stato  normale  stanuo  a diritta,  e vice  versa,  ma  ancora  eie 
esse  sono  formate  interamente  sopra  un  tipo  opposto.  Que- 
sta inversione  laterale  offre  egualmente  parecchi  gradi  mol- 
to differenti.  L’  inversione  da  avanti  in  dietro  si  offre  alla 
superficie  stessa  del  corpo  ; l’ altra  non  è apparente  al  di 
Cuora,  poiché  non  può  attaccare  che  organi  non  simmetrici. 

b.  La  seconda  specie  di  anomalie  relative  alla  qualità, 
o V ermafroditismo  si  esprime  nella  forma  geuerale  , mdi- 
pendieufcmente  da  quella  degli  organi  genitali  , sia  allorché 
1’  esteriore  del  corpo  porta  un  carattere  contrario  a quello 
del  sesso  , sia  quando  una  parte  del  corpo  è costruita  sul 
tipo  del  sesso  maschile  , e 1’  altra  su  quello  del  sesso  fem- 
minile, 

SECONDA  PARTE. 

» * „ 

TOPOGRAFIA  DE’ SISTEMI  ORGAHICI. 

LIBRO  PRIMO. 


i OSTEOLOGIA. 

470.  Il  sistema  osseo  (1)  dee  precedere  gli  altri  nella  topo- 
grafia de’ sistemi  organici,  poiché  la  situazione,  la  direzio- 

(1)  Indipendentemente  dalle  opere  citate  precedentemente,  lé 
più  conosciute  sopra  1’  osteologia  sono  : À.  Descmzioiu.  — fpp°* 
«rate  , De  articulis  liber  ; nelle  Opp.  onm.  , Venezia  , »5a6.  — A 
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nc  e la  forma  di  questi  souo  determinati  iu  gran  parte  dal- 
le condizioni  di  quello. 

471-  Nello  stato  normale,  il  numero  delle  ossa  arriva 


C.  Celso , De  re  med.  liber  oct.  , edit.  nova  curante  Fouquier  et 
Batier,  Parigi,  i8a3,  in  8.*.  — Galeno,  De  ossib .,  Lione,  i535.  — 
G.  Silvio,  in  Gal ■ de  ossib.  comm.  , Parigi,  i56r.  — Fallopia, 
Fxpos.  in  libr.  Galea,  de  ostib.,  Venezia,  1571.  — Eustachio, 
Oss.  exam. , negli  opusc.  anat.  , 1726  , p.  i43-238.  — P.  Paaw  , 
Primitiae  anni,  de  bum.  corp.  ossib.  , Leiden  , i6i5.  — Riolano, 
Osleol.  ex  vet.  et  recent,  proec.  descr.  , Parigi  , 1 61 4 , in  8.  — • 
Ledere,  Osléol.  exacle  et  compì.  , Parigi,  1706,  in  8.  — B.-S. 
Albino,  De  ossib.  corp.  hum.  , Leiden,  1746.  — Boehmer , lnst. 
osteol.  Hall»  , 1 76 z . — • Tarin  , Osteographie  , o Descr.  des  os. 
de  l’ adul.  , du  foetus  , éc.  Parigi,  1763.  — B.-S.  Albino  De 
teel.  bum.,  Leiden,  1762.  — G.-T.  Walter,  Abhandlung.  voti 
Irocknen  Knochen  des  menschlichen  Kórpers  , Berlino  , 1763.  — 
Eer.it  , Court  abrégé  d'  osléol.  , Bovcn  , 1763.  — Knackstedt  , O- 
steol.  oder  Beschreibung  der  Knochen  des  menschlichen  Kórpers  , 
Brunsvrich,  1781.—  G.-T.  Hoffraann,  Succinct.  descr.  oss.  etmuscul., 
Norimberga  , 1783.  — Sandifort , Descr.  oss.  hom.  Leiden,  1785. 

— Bertoldi,  Inilia  doctr.  de  oss.  et  ligam.  corp.  hum.  , Norim- 
berga , 1794.  — Sonnenburg  , Compend.  syndesmo-osteolog.,  Berli- 
no , 1797.  — B.  Figure.  B.-S.  Albino  , Tab.  scel.  et  muscul.  , 
Leiden  , 1747.  — Tabulae  oss.  human.  , Leiden  1733.  — G.-G. 
Moller,  XXIV.  Kapfertafeln  , welche  die  Knochen  das  ganzai 
menschlichen  Kórpers  vorstellen  , Fraucfort , 1749-  Trcw , Tab. 
osteol . Norimberga,  1767.  — Inues  , Fighi  analomical  lables  of 
thè  human  body  ; Edenburg  , 1 776.  — Loschge  , Die  Knochen  dee 
menschlichen  Kórpers  und  ihrc  vorzugl.  Bander.  Erlangue  , 1789. 

— E.  Mitcbell  , A series  of  engrayings  respecting  thè  bones  of  thè 
human  skeleton , Edcmburg  , 1820.  — C.  Differenze  relative  alle 
■azze.  Ackermann,  De  discrimine  sex.  procler  genitalia,  Vurzboorg, 
1788. — Socminerring,  Veber  die  Kórperlichen  Ucrschiedenheit  des 
Europaers  vom  Neger,  Francfort,  1786.  — Le  altre  descrizioni  e 
ligure  relative  a questo  suggello  concernono  principalmente  il  cra- 
nio , nella  quale  occasione  le  indicherò.  Ho  fatto  conoscere  altro- 
ve quelle  che  versano  sulle  differenze  che  le  ossa  presentano  nel  lo* 
ro  sviluppo  , e le  opere  che  trattano  delle  malattie  loro.'  Descri- 
vendo ciascun  osso  , annunzierò  quelle  nelle  quali  possonsi  trovare 
delle  particolarità  sulle  anomalie  loro. 
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a dugento  cinquanta  tre  , delle  quali  cinquantacinque  appar- 
tengono al  tronco  , sessantadue  al  capo  , sessantotto  agli  ar- 
ti superiori  e sessantasei  agl’ inferiori. 

Le  ossa  del  tronco  sono  ventiquattro  vertebre  , il  sa- 
cro , quattro  pezzi  del  coccige j ventiquattro  costole  e tre 
ossa  sternali. 

Quelle  del  capo  sono  sette  ossa  del  cranio  , cioè  : lo 
sfeno-occipilale  , le  due  temporali , le  due  parietali  , il 
frontale  e \'  etmoide  ; quattro  ossicini  dell’  udito  : il  mar- 
tello , 1'  ancudine  , la  staffa  e 1 lenticolare  ; quattordici 
ossa  della  faccia  due  mascellari  superiori,  due  zigomatiche  , 
due  palatine , due  nasali  , due  turbinate  inferiori  , due 
lagnatali  , il  vomero  e la  mascella  inferiore  ; trentadue 
denti  ; cinque  pezzi  deli’  ioide  , un  medio  e quattro  laterali. 

Quelle  degli  arti  superiori  sono  : due  ossa  alla  spalla, 
1’  omoplata  e la  clavicola  ; uno  al  braccio  , 1'  omero j due 
all’  avambraccio,  il  radio  e ’l  cubito  ; otto  al  carpo,  lo  sca- 
foide , il  semilunare,  il  piramidale , il  pisiforme  , il  trape- 
zio , il  trapezoide  il  grand'  osso  e 1’  osso  uncifortne  ; 
cinque  al  metacarpo;  alle  dita  quattordici  falangi , due  al 
pollice  e tre  per  ciascuuo  delle  altre  dita  , in  line  due  os- 
sa sesamoidi. 

Quelle  degli  arti  inferiori  sono  : uno  all’  anguinaia  , 
l’ innominato ; uno  alia  coscia,  il  femore  ; tre  alla  gamba,  la 
tibia,  il  peroneo  e la  rotula ; sette  al  tarso  l'astragalo,  il 
calcagno  , lo  scafoide , il  cdboide  e le  tre  ossa  cuneifor- 
mi ; cinque  al  metatarso;  alle  dita,  quattordici  falangi  di- 
stribuite come  nella  mano  ; in  fine  due  ossa  sesamoidi. 

, La  maggior  parte  di  queste  ossa  son  doppie,  vai  dire 
che  ne  esiste  uno  da  ciascun  lato.  Trentotto  sono  semplici 
e situate  sulla  linea  mediana  , ma  formate  però  da  due  me- 
ta simili  , una  a diritta,  1’  altra  a stanca  ; tali  sono  tutte 
quelle  della  colonna  vertebrale,  i pezzi  dello  sterno  , il  pez- 
zo medio  dell’ioide,  lo  sfeno-occipilale  , il  frontale,  l’et- 
moide , il  vomero  , e la  mascella  inferiore.  Non  parlerò 
«fe’denti-de’quali  tratterò  all’ articolo  dei  canale  intestinale. 

Il  procedimento  della  formazione  esige  che  primieramente 
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si  studiino  le  ossa  del  tronco  ; si  perchè  questa  regione  è 
la  primiera  a svilupparsi , si  ancora  perchè  queste  ossa  com- 
prendono il  tipo,  giusta  il  quale  sono  costruiti  parecchi  al- 
tri pezzi  ossei,  iu  particolare  quelli  del  capo. 

. * ...  t 

SEZIONE  PRIMA. 

DELLE  OSSA  DEL  TRONCO.  « 

472.  Le  ossa  del  tronco  possono  dividersi  in  dae  classi; 
le  ossa  essenziali  o primitive , e le  ossa  accessorie  o Secon- 
darie. La  prima  comprende  quelle  che  formano  la  colonna 
vertebrale  , la  seconda  quelle  che  son  messe  di  rincontro  a 
questa  colonna,  e quelle  che  uniscono  queste  ultime  alla  ra- 
chide. Alla  prima  appartengono  le  vertebre  , il  sacro  , ii 
coccige  : alla  seconda  lo  sterno  e le  costole. 

CAPITOLO  PRIMO. 

DELLE  OSSA  PRIMITIVE  DEL  TRONCO , O DELLA  COLONNA 
VERTEBRALE. 

ARTICOLO  PRIMO. 

,,  * « *l  * f , 

CONSIDERAZIONI  GENERALI  SULLE  OSSA  PRIMITIVE. 

* *"  ' '''  i 

...  1 

t :'■* 1 

473.  Aia  colonna  vertebrale  (1)  occupa  il  mezzo  della  fac- 
cia posteriore  del  tronco  di  cui  determina  la  lunghezza.  Nel- 
li) Kcdete  , per  le  considerazioni  relative  alle  vertebre  esami- 
nate iu  tutta  la  serie  animale  , ed  a’  diversi  pezzi  ossei  , o elemen- 
ti organici  clic  le  constituiscono  nel  loro  stato  di  sviluppo  perfetto, 
e nella  mancanza  di  ogni  saldatura  cagionata  dallo  stato  rudimen- 
tale di  taluni  di  questi  elementi , le  importanti  Considérations  g é- 
nérales  sur  la  vertebre  di  Geotir ay  Saint-Hilaire  , nelle  Miotairtt 
du  Museuin , t.  IX  , p.  89. 
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lo  slato  di  sviluppo  intero  , essa  componsi  di  ventinove  os- 
sa, raramente  di  trenta.  Le  ventiquattro  superiori  son ^det- 
te vertebre  vere  ( vertebrae  verae  ),  la  venticinquesima,  sa- 
cro, le  quattro  inferiori  son  chiamale  coccige.  Le  prime  ver- 
tebre diconsi  vere  , in  opposizione  a’  pezzi  ossei  de’ quali  è 
composto  il  sacro,  che  sulle  prime  rappresentano  altrettante 
vertebre  , ma  che  si  saldano  in  un  sol  osso  all’epoca  che  il 
corpo  si  è pienamente  sviluppato  , e che  per  ciò  diconsi 
false  vertebre.  Tutte  le  ossa  che  constituiscono  la  colonna 
vertebrale  son  situate  dall'  alto  in  basso,  le  une  al  di  sopra 
delle  altre  , coprendosi  reciprocamente  . ed  unite  intima- 
mente insieme  , di  modo  che  la  dimensione  in  lunghezza  pre- 
domina molto  nella  colonna  che  esse  formano , e che  cia- 
scun pezzo  gode  solo  di  un  deboi  grado  di  mobilità  , che 
altronde  varia  nelle  diverse  regioni.  La  colonna  vertebrale 
non  descrive  una  linea  perfettamente  retta,  ma  una  linea 
flessuosa  ,'  poiché  la  sua  porzione  superiore  o cervicale  ( pars 
cervicalis  ) è convessa  in  avanti  e concava  in  dietro  , la 
dorsale  , toracica  o pettorale  ( pars  dorsalis  s.  thoracica , 
s.  pecloralis  ) concava  in  avanti  ; la  lombare  o addomina- 
le ( pars  lumbaris , s.  abdominalis  ),  convessa  in  avanti  e 
concava  in  dietro,  in  fine  la  sacrale  ( pars  sacralis  ) con- 
cavissima in  avanti  e convessa  in  dietro.  Nelle  regioni  sa- 
crale e lombare  la  curvatura  è più  pronunziata. 

CARATTERI  GENERALI  DELLE  OSSA  DELLA  COLORITA  VERTEBRALE. 

47  4.  Le  ossa  della  colonna  vertebrale  hanno  taluni  ca- 
ratteri che  son  loro  comuni.  Se  si  comprendono  in  questo 
numero  i pezzi  del  coccige  non  si  può  dir  niente  di  gene- 
rale rispetto  ad  essi  , se  non  che  hanno  una  forma  ritouda- 
ta  . ma  quando  si  fa  astrazione  dal  coccige  , si  giugne  ad 
assegnar  loro  de’ caratteri  mollo  precisi.  • La  condizione  la 
più  generale  di  tutte  le  vertebre  è di  avere  mia  forma  a- 
nuiare.  Questo  anello  , la  cui  apertura  è sempre  considere- 
volissima in  proporzione  della  massa  che  il  forma,  sostiene 
molti  prolungamenti.  La  forma  attuiate  è relativa  ad  uno 
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degli  osi  della  colonna  vertebrale  che  consiste  ad  allogare 
la  midolla  spinale.  Si  dice  forame  rachidiano  ( foramen 
prò  medulla  spinali , Joramen  medullare  ) quello  dal  qua- 
le ogni  vertebra  è traforata  , e dicesi  canale  vertebrale  (cn- 
nalis  prò  medulla  spinali  ) il  condotto  che  risulla  dall'ad- 
dossameuto  de’ forami  rachidiani  di  tutte  le  vertebre  poste 
le  une  su  le  altre. 

La  parie  della  colonna  vertebrale  situata  al  davanti  del- 
la midolla  spinale  è la  pili  forte  e la  più  grossa  , tranne 
una  sola  eccezione  ; è per  ciò  che  si  chiama  corpo  delle 
vertebre  ( corpus  vertebrae  ).  Essa  è sempre  ristretta  un  po- 
co sopra  se  stessa  nella  sua  faccia  anteriore  e ne’  due  Iati, 
in  modo  che  le  sue  facce  superiore  ed  inferiore  fanno  una 
leggiera  sporgenza  al  di  la  delle  laterali.  11  resto  della  por- 
zione laterale  e tutta  la  parte  posteriore  delle  vertebre , di- 
consi  archi  ( arcus  ).  Il  corpo  è sempre  retto  e trasversa- 
le , e l'arco  convessissimo.  Le  apofisi  concorrono,  da  una 
parte , ad  un  secondo  uso  della  colonna  vertebrale , quello 
di  offrire  degli  attacchi  a'  muscoli  incaricati  di  muover  la 
stessa  , come  le  coste  ed  il  cranio  ; dall’  altra  , servono  a 
sostenere  1'  unione  delle  vertebre  tra  loro.  Puossi  dunque 
dividerle  , 'a  tenore  del  destino  loro  principale  , in  apofisi 
articolari  ( processus  articulares  ) , ed  in  apofisi  muscola- 
ri ( processus  musculares  ) , sebbene  tutte  sembrino  adem- 
pire queste  due  funzioni  al  tempo  stesso.  Le  apofisi  nasco- 
no unicamente  dall’  arco  della  vertebra. 

11  numero  di  queste  apofisi  giugne  sempre  a sette.  Quat- 
tro sono  articolari  ( processus  articulares  condyloides  ). 
Ve  ne  han  due  da  ciascun  lato  , una  superiore , inferiore 
1'  altra,  che  nascono  dalla  parte  laterale  dell'  arco,  e porta- 
no anche  il  nome  di  apofisi  obblique  ( processus  obliqui  ) 
a motivo  della  direzione  delie  superficie  loro  articolari,  co- 
perte di  cartilagini.  Delle  tre  altre  muscolari  , due  , 1’  una 
a diritta,  l’allra  a sinistra  si  discostano  trasversalmente  dal- 
l’arco , tra  le  apofisi  articolari  superiore  ed  inferiore,-  chia- 
mansi  apofisi  trasverse  ( processus  transversi  ) a motivo 
deila  direzione  loro.  La  terza  è messa  su  la  linea  mediana; 
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«sa  parte  dal  mezzo  della  porzione  posteriore  dell’  arco  e 
si  dirige  in  dietro  ; la  sua  lunghezza,  in  parecchie  vertebre 
e la  sua  forma  puntuta  le  hanno  fatto  imporre  il  nome  di 
apojisi  spinosa  ( processus  spinosus  ). 

In  tutte  le  apolisi  muscolose  vi  si  distingue  una  base 
( basis  ) ed  un  apice  ( apex  ).  Tra  la  base  o 1‘  estremità 
anteriore  dell'arco  vertebrale,  e le  due  apofisi  articcolari  di 
ciascun  lato  , il  margine  superiore  e quello  inferiore  del- 
l'arco sono  sensibilmente  incavati.  Questa  incisura  detta 
vertebrale  ( incisura  vertebrali s ) si  permuta  , quando  le 
due  vertebre  sono  addossate,  1’  una  su  P altra  in  un  forame 
chiamato  inler-vertebrale , o di  congiugazione  ( far  amen 
inter-vertebrale  ) pel  quale  si  va  nell’  interno  del  canale 
della  rachide  , e pel  quale  i nervi  spinali  escono. 

4^5.  Tutte  le  vertebre  , in  sostanza  , si  articolano  al- 
lo stesso  modo  e negli  stessi  punti.  Le  facce  superiori  ed 
inferiori  de’  corpi  aderiscono  solidissimamente  fra  loro  in 
tutta  la  estensione  , mercè  delle  libro-cartilagini  che  non 
permelton  loro  che  movimenti  oscuri.  Gli  archi  e le  apo- 
fisi  spinose  son  unite  insieme  mediante  legamenti  fibrosi,  e 
le  apofisi  obblique  od  articolari  mediante  le  capsole. 

% 

3.  Modo  di  svilbfpo. 

476.  Oltre  i cennati  caratteri  generali  che  le  vertebre 
presentano  quando  sono  interamente  sviluppate,  esse  si  somi- 
gliano ancora  per  le  particolarità  essenziali  del  modo  di 
sviluppo  che  hanno.  In  fatti  son  sempre  formate  di  tre  pez- 
zi : uno  medio  che  corrisponde  al  corpo,  e due  altri  po- 
steriori e laterali  che  rappresentano  le  due  metà  dell’  arco. 
E verisimile  che  ciascuna  nasca,  a parlare  strettamente,  da 
sei  od  otto  pezzi,  poiché  si  forma  un  piccolo  nocciuolo  os- 
seo particolare  alla  estremità  dell'apofisi  spinosa  e delle  a- 
polìsi  trasverse , come  pure  alle  facce  superiore  ed  inferio- 
re del  corpo.  Ho  osservato  questo  stato  di  cose  su  parec- 
chi cadaveri  d’ individui  di  diciotto  anni  , ed  i fatti  rife- 
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riti  da  Ungebaaer  (1)  si  accordano  con  quelli  che  io  ho 
veduto.  L’  esame  delle  vertebre  degli  embrioni  dimostrerà 
forse  che  il  corpo  si  forma  dalla  riunione  delle  due  me- 
tà laterali  (2)  ; ciò  almeno  , ho  incontrato  ne'  pezzi  su- 
periori del  coccige  , e molle  volte  ancora  nel  corpo  del- 
la prima  vertebra  cervicale  come  nell’apofisi  odontoide  del- 
la seconda.  L'analogia  dello  sterno  e dell'osso  sfeno-occi- 
pitale  ne  induce  a credere  che  debba  essere  cos'i  da  per 
tutto.  Allora  il  numero  de’ punti  di  ossificazione  delle  ver- 
tebre non  sarebbe  di  tre,  come  si  pretende  generalmente,  ma 
di  nove,  o con  maggior  esattezza,  di  otto.  Le  metà  laterali 
comiuciauo  ad  apparire  al  terzo  mese,  il  corpo  appare  piu. 
tardi.  I punti  terminali  di  ossificazione  di  cui  ho  parlato  , 
diventano  visibili  lungo  tempo  dopo  la  nascita;  poiché  nel 


(1)  Epistola  ostcol.  de  oss.  tvunci  corp.  hum.  sero  osseìs  vis ist 
eorumdumq.  genesi,  Lipsia,  1 y3g. 

(2)  Beclard  non  è di  questa  opinione.  Egli  allega  I’  argomen- 
to tratto  dalla  spina  bifida  anteriore,  che  s’  incontra  talvolta  , sel>- 
hen  di  rado  , ed  al  collo  solamente  , poiché  il  davanti  della  colon- 
na vertebrale  sviluppandosi  dalla  parte  media  verso  i due  estremi  , 
mentre  le  parti  laterali  posteriori  si  sviluppano  successivamente  da 
su  in  giù  , questo  scostamento  dehke  incontrarsi  indietro  ed  in  bas- 
to, ciò  clic  é il  più  ovvio,  o nel  davanti  ed  in  alto.  Esclude  anco- 
ra le  pruovc  analogiche  desunte  dall’anatomia  de’  girini  , de’ co- 
nigli , e degli  uccelli  , come  poggianti  sopra  un  errore  di  osserva- 
zione. Avendo  studiato  il  principio  della  ossificazione  del  corpo  del-, 
le  vertebre  del  girino , della  botta  ha  conosciuto  che  questo  è ua 
punto  impari  ; la  stessa  cosa  avviene  agli  altri- batraci,  a’mammife- 
ri  ed  jgli  uccelli.  Attribuisce  la  cagion  dell’ errore,  che  si  sono  os- 
servati individui  molto  giovani  , c che  il  peduncolo  di  ciascuna  del- 
le masse  delle  apofisi  è stato  preso  perdio  comiriciaoiento  del  corpo. 
Fa  osservare  con  questa  occasione  che  negli  animali  che  hannouua 
situazione  orizzontale  * il  corpo  della  vertebra  essendo  la  pat  te  la 
meno  importante,  si  sviluppa  1’  ultimo,  da  un  punto  relativamente 
più  picciolo  , mentre  che  nell’  uomo  avviene  1’  opposto  , principal- 
mente per  le  vertebre  lombari  , sacrali  c dorsali  inferiori.  Fedele 
Nouveau  Journ . de  medicine , t.  Vili,  1820,  p.  82. 

( Nota  de  tradutt.  ) 
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feto  a termine  , le  apofisi  delle  vertehre  non  sono  ancora 
ossificate.  Allorché  il  bimbo  viene  alla  lnce  , i diversi  noe* 
ciudi  ossei  sono  incora  perfettamente  distinti. 

3.  DuTEIESZI!  «ELATIVE  AL  sesso. 

4^7.  I corpi  delle  vertebre  sono  più  piccioli  nell’ inar- 
ca tura  , le  apofisi  trasverse  più  forti  e più  rette  nell’ uomo. 
Queste  si  curvano  ira  poco  in  dietro  nella  donna  , di  mo- 
do che  il  canaletto  che  sta  tra  esse  e 1’  arco  è più  pro- 
fondo. Il  foramè  rachidiano  e quelli  di  congiurazione  sono 
più  ampii. 

ARTICOLO  SECONDO.  v 

DELLE  DIFFERENZE  TRA  LE  VERTEBRE  VERE  E LE  FALSE. 

1 . > ‘ * • 

4j8. 1 caratteri  enunciati  finora  convengono  a tutte  le  ver- 
tebre sì  vere  che  false.  - • * 

Le  vere  differiscono  dalle  false  del  sacro,  perchè  que- 
ste non  sono  saldate  insieme  quando  sono  interamente 
cresciute.  È a notarsi  però  che  dopo  l'età  di  cinquan- 
ta anni  , trovansi  spessissimo  le  vere  vertebre  saldate  fra 
loro  sopra  uuo  6 più  punti  dèlia  estensione  della  oolonna 
vertebrale. 

Le  vere  si  distinguono  dalle  false  pel  modo  loro  di  os- 
sificazione. Nello  stato  normale,  le  metà  iterali  si  confon- 
do^ insieme,  in  un  solo  pezzo,  su  la  linea  mediana,  pria 
di  saldarsi  col  corpo.  Nel  sacro,  all'opposto,  queste  duo 
metà  sono  ancora  separate  l' tura  dall’  altra  , lunga  pezza 
dopo  essersi  riunite  stabilmente  col  corpo, 
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„,v.  i , iMUICOLO  terzo. 
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DEL '..E  VERTEBRE  VERE  II*  PARTICOLARE. 


q.  trecci 


47§..KUecoiid°  la  regione  del  tronco  che  occupano,  le  ver  - 
tebM  vere  soli  divide  i|i  cervicali  ( vertebrale  cervicales  ) , 
toraciche  ,o  dorsali  (.  t ertrl’re  thoracicae , dorsalcs  ),  e 
lombari*  ( vertehrue  lambarei  ).  Soli  selle  le  prime,  dodi- 
ci- le.  seconde  , e oiugue  le  terze.  Queste  vertebre  di  feri- 
scono inolio  fra  loro  relativamente  al  volume  e grossezza  , 
più,  relativamente  alla  Torma  e grandezza  del  canale  rachi- 
diano , in  line  , alla  l'orma  od  alla  proporzione  - delle  loro 
parti. 

4tó°*  ♦■t0  il  yplqm^  delle  vertebre  si  accresce  a poco  a 
poco  , ma  molto  da  su  in  giù  , di  modo  che  le  cervicali 
sono  le  più  deboli,  e le  lombari  le  più  grosse.  I corpi  lori* 
si  «AHnentjwo  considefeyollpepie  in  larghezza,  in  gì  ose zza  ed 
in  altezza.  La  massa  di  una  vertebra  lombare  è quadrupla 
di  quell#  «di,  l|na  vertebra,  cervicale. 

• 4&.-  Il  tirarne  .rachidiano  delle  vertebre  cervicali, 

speoia  lineo  te,  deUe,  medie  è più  piccolo  e più  rotondo  che 
altrove;  nelle , Implori, . ha  maggiore  ampiezza.  Per  ve- 
rità la  prima;  vertebra  del  coUo  up  offre  uno  molto  più 

grande  di  quello  delle  altre,  ma  questo  forame  non  è riem_ 

piuto  quasi  i nferam  ente  da ^1  a midolla  spinale.  Questa  apertu- 
ra è' più  «bMiqWlPielle -vef  tabi  e lombari  superiori;  nelle 
inferiori;  e n«Jfe  ,«eCTÌwl«,n  hl  la  fd‘  '«a  di  un  triaugob  il 
di<cfci-4pi«e  guarda  iw dietro.,  (>  j- 
S),  n,  l Corpi  dqUg,  diverse  vertebre  differiscono, 

fra  loro  per  indite  particolarità-  Nelle  vertebre  cervicali  , 
non  solamente  è più  piccolo  che  in  tutte  le  altre  , ma  an- 
cora molto  poco  rilevalo,  avuto  riguardo  alla  sua  larghezza 
ed  alla  sua  lunghezza.  La  faccia  superiore  è un  poco  con- 
cava da  avanti  in  diètro , e più  da  dritta  a stanca  , giac- 

cia i due  margini  laterali  si  elevano  molto  al  di  sopta  del 
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suo  livello:  essa  «'inclina  pure  da  dietro  in  avanti.  La  infe- 
riore è dei  pari  ed  anche  dippiù  inclinala  nello  stesso  ver- 
so , ma  un  poco  appianila  verso  i suoi  margini  laterali. 

Le  vertebre  dorsali  superiori  offrono  deboli  tracce  dì 
questa  disposizione  della'  faccia  superiore  del  corpo.  Quivi 
taulo  la  l'accia  superiore  che  la  inferiore  sono  interamente 
rette,  e solamente  depresse  un  poco  nel  centro.  I corpi  deU 
le  vertebre  dorsali  s'ingrossano  molto  da  avanti  in  dietro  e 
da  su  in  giu  , meno  da  un  lato  all'  altro  , di  modo  che 
quelli  delle  medie  sono  piu  stretti  di  quei  delle  dorsali  su- 
periori e delle  ultime  cervicali  ; ma  le  inferiori  sono  più 
■ voluminose  in  tutti  i versi. 

11  ristrigniineuto  de’  corpi  de'  quali  ho  parlato  è più 
pronunziato  nelle  vertebre  dorsali,  lo  è mono  nelle  cervipali- 

I empi  delle  vertebre  dorsali  si  distinguono  principal- 
mente da  quelli  di  tutte  le  altre  per  la  presenza  deile  pic- 
cole superfìcie  articolari,  che  son  situate  su' lati,  immedia- 
tamente al  davanti  della,  riunione  di  questi  medesimi  corpi 
con  le  due  inetà  degli  archi  posteriori.  Nella  maggior  par- 
te trovansene  due  da  ciascun  lato  del  corpo  , 1’  una  supe- 
riore, inferiore  l'altra,  di  cui  la  prima  si  continua  col  jnar- 
giue  superiore,  e la  seconda  obli’ inferiore  della  faccia  1^ 
terale.  Ciascuna  di  ««uesle^fafceette  è incompiuta j esse  divel- 
tano compiute  quando  si  riuniscono  alla  faccetta  corrispon- 
dente della  vertebra  inferiore,  di  modo  a non  formare  con 
essa  che  una«sola  cavità  composta  ali  due  metà  giunte  in- 
sieme ad  angolo  ottuso,  di  cui  la  superiore  è più  piccola, 
e 1’  inferiore  più  grande.  Le  tre  ultime  vertebre  portauo  * 
da  ciascun  lato,  una  sola  di  queste  superficie  articolar).  La 
decima  non  offre  clic  la  mezza  tàccctla  superiore  ordinaria, 
la  quale  si  unisce  all’  inferiore  della  nona.  Nella  undecima 
c dodicesima  non  se  ne  vede  che  una  sola  che  è diritta  ed 
allontanata  dal  margine  superiore.  Ecco  perche  chwniansi 
faccette  articolari  laterali  comuni  quelle  delle  dicci  verte- 
bre dorsali  superiori,  e faccette  articolati  laterali  proprie 
( facies  arliculares  laterales  communes  et  propriae  ) quel-, 
le  delle  ddc  ultime.  Esse  ricevono  i copi  ddlle  costale. 
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4 Si  V.  Le  apofisi  delle  vertebre  offrono  differenza 
considerevoli. 

Le  tipo  fi  ti  ti'rtiròlari  tono  meno  obbliqne  nelle  Verte» 
Jde  del”  collo  che  in  tutte  le  altre;  la  direzione  loro  si  ap- 
prossima molto  alla  orizzontate  nelle  due  "prime.  Nelle  ver» 
Wbnf  dèrtidi,  principalmente  nelle  inferiori,  esse  sono  qua- 
si' jWfpèndi&olari,  decade  loìstesso  per  le  vertebre  lombari. 
Le  superficie  loro  articolari  sod  disposte  in  modo  nelle  ver- 
tebre cervicali  , che  la  superiore  guarda  in  aito  ed  ru  die- 
trb  P inferiore  in  basso  ed  io  avanti'.  Nelle  vertebre  dor- 
sali sono  rivolte  direttamente,  la  anteriore  lo  dietro  • 
l'inferiore  in  avanti.  Nelle  lombari,  lo  sOn  pure  diretta- 
mente  , la  superiore  in  dentro,  « I'  infettare  in  Inora;  uon 
vi  ha  che  la  sola  ultima  vertebra'  di  questa  ^regione  che 
sotto  quella  relazione  , si  approssima  in  qualche  modo  alle 
cervicali.  V»  l ' ’ :‘*m  ■ • . L r.«  • t .. 

Le  vertebre  lombari  tono  quelle  «he  hauso  le  faccette 
articolari  le  prk  furti  e le  più  alte;  le  cervicali  le  hanno 
più  deboli.  Le  più  larghe  di  tutte  si  trovano  all»  prima 
vertebra' del  colte-  ti.  . m 

La  forma  di  tali  superficie  varia  pure.  Esse  son  rette 
tn  tutte  le  vertebre  del  cullò  e del  dorso  -,  mentre  che  a’ 
lombi  , le  superiori  sono  eoacavflS,  e le  inferiori  convesse; 
quelle  della  prima  vertebra  cervicale  sono  profondissime. 

Nelle  vertebre  cervicali,  tranne  la  prima,  e nelle  dor- 
sali superiori , la  loro  larghezza  più  gru» de  è^pel  verso  di 
un  lato  all'  altro.  Essa  corrisponde  a quello  'da  su  in  giù 
nelle  dorsali  inferiori  e nelle  lombari.^. Nella  prima  cervi- 
cale; le  superiori  sono  più  larghe  davanti  in  dietro  che 
da  un  lato  all'altro,  laddove  le  inferiori  son  rotouda,  come 
le  superiori  della  seconda'  vertebra  cervicale. che  loro  cor- 
rispondono. J ' .*«••.  ’.-f  • . 

a -La  forma  e le  proporzioni  delle- apofisi  articolari  e del- 
le loro  superficie  non  permettono  dunque  che  un  ntuovimen- 
to  dall’  alto  in  basso  nella  regione  lombare , mentre  si  pre- 
stano in  oltre  ad  un  muovitnento  laterale  ueile  regioni  del 
dorso  e del  collo.  Nella  parte  inferiore  della  regione  dorsa- 
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Ir,  il  molo  dalj’ajlo.  in  basso  è limitatissimo  per  la  dire- 
zione piu  perpendicolare,  e per  1 altezza  delle  apofisi  , ed 
il  molo  laterale,  per  la  direzione  in  dietro  delle  apolidi  tra- 
5 verse  clic  ristringono  1'  articolazione.  Le  vertebre  del  col- 
lo sono  le  più  mobili  a motivo  della  situazione  piu  oriz- 
zontale delle  superficie  e della  cortezza  delle  apofisi  arti- 
colari. 

484.  Le  apofisi  trasverso  offrono  differenze  nou  meno 
riutarcbevijli. 

•»Lc  più  fotti  e le  più  lunghe  sono  quelle  delle  vertebre 
dorsali  superiori  e medie  e delle  lombari  superiori.  Quelle 
delle  cervicali  sono  meno  lunghe  , tranne  quella  della  pri- 
ora che  è considerevolissima,  l.e  più  piccole  sono  quelle 
delle,  due  ultime  vertebre  del  dorso. 

La  direzione  loro  varia.  Nelle  vertebre  dorsali  esse 
portun  i in  avanti.  Quelle  delle  dorsali,  delle  inferiori  prin- 
eipalmeuli , sorto  mollo  inchinale  in  dietro.  In  fine,  quelle 
dejle  lombari  sebbene  pendano  un  poco  indietro  , sodo  le 
più  trasversali. 

Le  diilereuze  che  offrono  relativamente  alla,  con- 
* ' . 
figurazione  sono  ancora  pili  considerevoli.  Soito  questo  ri* 

guardo  , le  vertebre  cervicali  si  distinguono  da  lune  le  al- 
tre perchè  le  loro  apofisi  trasverse  son  forate  dall  allo  in 
Lasso  da  un  largo  forame  rifondalo  , che  mia  lamina  ossea 
trasversale  pai fisce  talvolta  in  due  porzioni,  una  anteriore, 
posteriore  1’  altra  di  cui  1’  ultima  ordinariamente  è la  più 
piccola.  Questo  forame  dh  passaggio  all’  arteria  vertebrale, 
ciò  che  lo  ha  fatto  chiamare  forame  vertebrale  ( faramen 

vertebrale  ì.  La  sua  presenza  (a  che  ìé  apofisi  Irasverse  of- 
gi  lf:  e,  1 J v • , , 1 r‘-' 

frano  una  larghezza  assai  convd?rpRqle  da  avanti  tu  dietro, 

t che  , come  i marcili)  loro  anteriore  (!  posteriore,,  special- 
mente  nelle  cinque  vertebre  cervicali  interiori , si  curvanu- 
più  o meno  in  altq  , esse  Lindo  fa  dorma  ài  un  canaletto 
nel  quale  il  nervo  che  esce  dal  canale  rachidiano  attraver- 
sa la  direzione  dell'arteria  .vertebrale  che  gli  passa  davanti. 

Questo  canaletto'  è sopra  tutto  pronunziatissimo  nella 

sesta  vertebra  del  collo.  Non  vi  Ila,  che  la  porzione  dell*à. 
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pofisi 'trasversa  situata  dietro  il  forame  vertebrale  che  corri- 
sponde all’apofisi  Trasversi  delle  altre  vertebre.5». U anterio- 
re corrisponde  alle  coste',  intanto  la  prima  si  chiama  ordina- 
riamente radice  posteriore  e la  secdhda  radice  anteriore 
dell’apofisi  trasversa. 

Talvolta  il  foratile  vertebrale  non  ''è  compialo  in  fuoru. 
La  prima  vertebra  cervicale  è la  sola  nella  quale  la  por- 
zione dell’apofisi  trasversa  situata  in  fùora  di  qtiesO  aperto  - 
ra  , e che  offre  una  larghezza  considerevole  da  avanttH  n 
dietro , sia  al  tempo  stesso  mollo  larga  da  fuori  in  dedtro. 

Le  apofisi  trasvt*r*e  delle  vertebre  dorsali  sonò  le  più 
solide  dì  tutte.  Esse  nòli  termiffcno  in  Inora  con  un» 
punta  come  quelle  delle  altre  vertebre  , ma  'si  gbufiano  a 
poco  a poco  , e souo  così  grosse  che  larghe  , o presso  a 
poco.  Le  "dieci  superiori  si  distinguono  dalle  ahre  in  quanto 
che  vedesi  sulla  faccia  anteriore  della  Wo  estremiti  iiila 
superficie  articolare  ( facies  articularis  transversalis  ) , 
vestita  di  cartilagini,  che  si  congiugne  alla  tuberosità  del- 
le costole.  Questa  superficie  è concava  nelle  superiori,  pi&* 
na  ,ed  anche  convessa  nelle  inferiori  5 néHe  prime  è rivol- 
ta da  dietro  in  avanti  e da  su  in  giù  ; nelle  altre  la  sua 
direzione  diviene  sempre  più  obbliqua  da  dentro  in  fuor  a 
e da  su  in  giù.  La  sua  estensione  si  diminuisce  a misura 
che  si  ravvicina  a'  lombi. 


Le  apofisi  trasverse  delle  vertebre  lombari  aumentansi 
di  lunghezza  dalia  prima  alla  terza  e si  accertano  poi  di 
molto  da  questa  fino  alla  quinta  , di  modo  che  in  que- 
sta ultima  non  formano  che  delle  piccole  punte  sottilissi- 
me. Esse  sono  assai  appiattite  davanti  in  dietro , ed  ia 
conseguenza  molto  più  deboli  di  quefìe  cléfié  ‘ verièlre  del 
dorso.  La  base  loro  ordinariamente  si  prolunga  nella  sua  par- 
te posteriore  in  un  piccolo  tubercolo , chiamato  apofisi 
accessoria  ( processus  accessorius  ),  che  s’incontri  sólo  in 
queste  vertebre. 

485.  Le  apofisi  spinose  delle  vertebre  dorsali  sonò  più 
sottili  dall’alto  in  basso,  e più  larghe  da  iin  lato  all’  altro 
di  quelle  di  tutte  le  altre  vertebre  j la  faccia  loro  superió- 


Digitized  by  Google 


CARATTERI  PARTICOLARI -ni  TACI!!**  VERTEBRE  VERE.  3<J 
le  è convessa  , e 1’  inferiore  concava  ; l'csicpiuitìi  loro  po- 
steriore termina  con  duo  cìemeiladire  una  a dritta,  l'altra  a 
s tiisira  che  si  scostano  in  dietro,  e che  spesso  sono  esse 
stessf  biforcale.  Partendo  dalla  prima  vertebra  del  collo  si 
aumentano  molto  di  lunghezza  , e si  portano  quasi  diretta- 
mente indietro  , sebbene  nel  tempo  stesso  sieno  un.  poco 
it#d  inate  in  giù  Parlerò  più  innanzi  ^delle  differenze  che 
presentano  nella  prima,-  seconda  e settima  vertebia  cer- 
vicali. • 1 "<■* 

Le  .ipofisi  spinosi  delle  vertebre  dorsali  «orno  le  più 
lunghe  di  tutte  ; esse' sopra  tolto  si  (illungano  molto  didrt 
prima  fino  alla  settima  vertebra  ; nel  tempo  stesso  sono  le 
più  grosseed  nstMio  una  forma  trUrrtuolarc.  Le  superiori 
sono  le  piti  larghe  in  proporzione  della  loro  altezza  , ma 
si  assottigliano  a poco  a poco  di  modo  che  II  loro  mar- 
gine superiore  termina  per  divenir  molto  tagliente' 
giermenfe  ristrette  nel  loro  metro',  si  gonfiano  sertpVt;  ali 
la  'estremiti  Ini»  posteriore  in'un  piccolo  capo  semplifce.  -l 
Le  apofisi  spinose  delle  vertebre  “lombari  sono  tìn  pò- 
co più  lunghe'  di  quelle  delle  tre  ultime  dorsali  , ’ e più 
lunghe  pure  di  quelle  delle  cervicali.  Sono  le  più  ulte  e 
le  pili  compresse  di-  tutte  in  modo  che  , sotto  questa  rela- 
zione , offrono  tuia  disposinone  contraria  a quella  che  veì 
desi  nelle  apofisi  spinóse  del'  collo.  'Esse  nòn  sono,  come  le. 
altre,  rivolte  rettamente  in  dietro,  o in  dietro  ed  in  basso 
ma  un  po  da  dietro  in  avanti  , e da  giù  in  su. 
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4*fi.  1-ia  prima  , la  seconda  è la  settima  vertebra  eervica-- 
le  meritano  di  essere  descritte  distintamente  pe*V.\ldne  par»- 
ticolarila  di  configurazione?'  •'* 
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A.  «TATO  PEBFITTO. 

I.  Prima  vertebra  cervicale.  % 


Sebbene  una  differenza  meno  considerevole  tra  il  cop- 
po e 1*  arco  sia  stata  assegnata  come  carattere  distintivo  di 
tutte  le  vertebre  cervicali , questo  però  è molto  piu  pronnn- 
«iato  nella  prima  che  nelle  altre.  Questa  vertebra  porta  il 
nome  di  atlante.  La  parte  sua  media  ed  anteriore  è più  e- 
etesa  a traverso  che  altrimenti , come  in  tutte  le  ver- 
tebre , ma  è più  sottile  da  avanti  in  dietro  dell’  arco 
atesso,  la  cui  altezza  non  molto  la  cede  alla  aua.  Perciò 
non  si  jdk  il  nome  di  corpo  % questa  .parte,  ma  quello  di  ar- 
co anurie  re  ( arcui  anterior  ).  Ciò  che  distingue  la  pai- 
ma  vertebra  dalle  altre  si  è , che  i;  margini  superiore  ed  in- 
feriore del  suo  arco  anteriore  sono  *oUdi**Ì£/L , laddove  nel- 
le altre  vertebre  , tranne  la  seconda  , la  grossezza  da  avan- 
ti in  dietro  sorpassa  1'  altezza.  Questi  due  margini  non  son 
rivestili  di  cartilagini.  Sul  mezzo  della  faccia  anteriore  si 
comincia  a vedere  un  piccolo  tubercolo  { tubcrculum  an - 
terius  ) , al  quale  sulla  faccia  posteriore  corrisponde  una 
faccetta  articolare  ( sinus  aitatiti* , s.  mediai  ) , leggier- 
mente concava  e rivestita  di  cartilagine.. 

L’  arco  posteriore  è più  obbliqup  che  in  tutte  le  altre 
vertebre.  Palla  sua  parte  media  si  eleva  nu  tubercolo  ( lu~ 
berculum  posterità  ),  sovente  appena  sensibile  , ma  talvol- 
ta ancora  biforcato  , che  si  dirige  orizzontalmente  in  dietro. 

Le  parli  anteriori  deli’ arco  posteriore  , le  quali  por- 
tano le  apofisi  trasverse  e le  articolari  , proporzionatamen- 
te alle  altre  parli  dell’  atlante  , sono  molto  più  forti  che 
nelle  altre  vertebre,  son  detfe  perciò  masse  lulerali^mas- 
sae  laterale s ).  Ho  parlato  già  della  disposizione  e della 
forma  delle  apofisi  articolari.  Dietro  ciascuna  di  queste  apo- 
fisi , e non  davanti,  o tra  esse  ed  i t corpi , come  in  tutte 
le  altre  vertebre,  si  comincia  a vedere  un  infossamento  su- 
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perfìciale  constituente  1’  incisura  intervertebrale  superiore 
( incisura  intetverlebralis  superior , ».  sinus  laleralis  , ». 
posterior  ) , e che  dà  passaggio  non  solo  al  primo  nervo 
spinale  , ma  ancora  all’  arteria  ed  alla  vena  vertebrali.  Que- 
sta incisura  trovasi  talvolta  cangiata  in  lorame  merce  una 
linguetta  ossea  estesa  dalla  estremità  posteriore  dell’  apofisi 
articolare  superiore  al  suo  margine  posteriore,  lalvolta  an- 
cora un’  altra  linguetta  ossea  si  distacca  dalla  radice  poste- 
riore dell’  .ipofisi  trasversa,  e va  ad  occupare  il  margine  po- 
steriore dell’arco  posteriore  , produceudo  cosi  un  piccolo 
forame.  Quivi  dunque  la  superficie  articolare  superiore  si 
continua  in  un  modo  immediato  col  corpo,  mentre  che  nel- 
le altre  vertebre  ne  è separata  da  uua  incisura.  Nel  meno 
della  fàccia  interna  della  massa  laterale  si  osservano  un  infos- 
samento considerevole  e delle  scabrosità  che  non  s incon- 
trano altrove  che  nell'  atlante. 

La  prima  vertebra  cervicale  c di  tutte  la  piu  larga  , 
eccettuatane  la  ter/.a  lombare.  Questa  particolarità  uou  è 
dovuta  , come  nelle  altre  vertebre  alla  larghezza  del  suo 
corpo  od  alla  lunghezza  delle  sue  apofisi  , ma  al  grande 
sviluppo  delle  sue  parti  articolari,  il  quale  dipende  da  che 
questa  vertebra  si  articola  con  l’osso  occipitale. 

.Rispetto  al  suo  modo  di  articolazione  , la  prima  verte- 
bra cervicale  differisce  dalle  altre  per  essere  meno  fitti  i 
legamenti  che  deuno  tenerla  in  sito.  In  fatti , i suoi  margi- 
ni superiore  ed  inferiore  non  si  uniscono  al  foratpe  occipi- 
tale ed  al  corpo  della  seconda  vertebra  mercé  una  massa  fi- 
bro-carlilagiuosa  , ma  solamente  mercè  fibre  mollo  più  deboli. 
ai  * • . -»  j rv.j,;  v.  - ......  *-*1  ‘ •>  *,-.  .’  ,.••>  ..  . 

• ..  « ^ II.  Seconda  vertebra  cervicale.  , 

*,  * , v 

• * ; ■ r"  ‘ J * * < «r».A  v.  -.1 

487.  La  seconda  vertebra  cervicale  si  distìngue  spe- 
cialmente d*lleal(re  per  l’ altezza  del  suo  posposte  fa 
upa  sporgenza  considerevole  al  4i  sopra  delle  parti  .artico- 
lari. I*a  porzione  sporgente  dicesi  apofisi  odontoide  ( prò* 
cessai  odontuid.es  ».  li^ns  ).  È più  stretta  del  corpo  e rian- 
data. Al  di  sopra  deila  sua  base  ( basii  ) offre  un  ritiri- 
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giumento  che  chiamasi  suo  collo  ( fvUurn  Verso  la  sui 
estremità  si  rigonfia  di  bel  nuovo  in  tiri  pive, do  cupo  ( va - 
pi  rutti  ni  ).  Ili  fine  termina  con  un  apice ■ «nudalo"  ( ape»), 
1. a faccia  anteriore  del  capo  è interamente  ripiena  da 
urta  superficie  poco  Convessa.,  liscia  'et coperta  di.  cartilagi- 
ne , che  corrisponde  all*  infossamento  dell’  arco  anteriore 
dell’  atlante.  Se  ne  osserva  una  simile  su  la  faccia  posterio- 
re. ’L'  rtpofisi  odonloide,  (ino  ad  uu  certo  punto  v sembra 
ii’ècr  "diviso  il  corpo  della  prima  vertebra  cervicale  in  dite 
incili,  anteriore  l'ima,  posteriore  l’altra  , .delle  «piali  ila 
prima  sola  si  è ossificata-  , mentre  l’ altra  si  presenta  sotto 
la  l'orma  di  legamento  trasverso.  Anche  in  questa  vertebra, 
la  superficie  articolare  superiore  si  continua  non  interrott  » 
col  còrpo,  sitai  volta1  pure  non  vi.  è. dietro  di  essa  iucisp-. 
ra  superiore  , mentre  nella  inferiore  vi  si  -rinviene  al  luogo 
solito.  L’  apofisi  articolare  superiore  non  è,  messa-  al  di  so- 
pra , ma  interamente  al  davanti  della  inferiore  < in  modo 
eh»?  èssa  si  appoggia  ,snl  corpo  allargato  lateralmente,  e che 
il'sftb  peso  , in  codseguenta  quello  deli*  atlante  e del-  cra- 
nio fv»a  sòl  Còrpo  e qon  sulla  parte  laterale  che  è più  de- 
:irctltr "è  più  mòbile."-  « -t  ■;  < K • 

La  faccia  anteriore  del  «serpo  presenta  dne  infossaaaew- 
tT'  lìlferafi,  ed  al  di  sopra,-  una  cresta  longitudinale  che  cor- 
Tiàponde  al  tubercolo  IfcterioTe  dell’aitante.1  * 

u La'  fecónda  vertebra  cervicale  e più  forte  £ gu  e rutta 
di  nn'apofìsi  spinosa  più  «larga  di  quella  delle  altre  verte- 
~brè  'Cèrvlcirli  /eccetto  1’  ultima.  - * *<  * ' 

"V’iftbttire  v'ebe  si  articola  con  essa  per  meato  dell’  a- 
pofisi  odontoide  e delle  apofisi  articolari  superiori  , e’1  ca- 
po che  fa  un  sol  corpo  con  rathttflse  eseguono  un  movimen- 
to rotatorio  sopra  questa  vertebra  , e girano  attorno  della 
*stìà'  apùfìst  odontoide  come  intorno  ad  un  asse.  Da  ciò  gli 
fc‘  vCnùtd  il  nome  di  epist&tfeo  od  oste  (episiropheus,  axis). 

• f-a‘ -seconda  vertebra  cervicale*  differisce  da  tutte  lo  s^l- 
trè" vèrtebre  relativamente  allè  sbe  connessioni,  in  quanto 
che  tièfn  si  articola  sola  men  te  con  qtlell*  che  la  precede  e 
•qtlèffci  tffife  1»  ancóra  f osso  oceipMIc-ne»- 
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fa  sua  piti  te  Superiore,  e che  il  margine  superiore  della  sua 
apòfisi  odontoide  non  si  adatta  contro  il  margine  inferiore 
della  vertebra  situata  al  di  sopra.’*' >'  • i ’ 

■III.  Settima  vertebra  cervicale.  ■•*-_>{ 

488.  La  settima  vertebra  cervicale  offre’minori  partico. 
larilh  delle  due  prime.  Si  rende  rimarchevole  sopra  tutte, 
perchè  si  veggrono  tritola**  in  essa  i caratteri  delle  vertebre 
cervicali  eque’ddle*dorsali.  Sarebbe  anche  più  esatto  per  mol- 
ti ritardi , di  noverarla  fra  qupsté  ultime  , il  cui  numero 
ascenderebbe  allora  a tredici  (t)  . Somiglia  alle  vertente 
cervicali  per  la  larghezza  , per  la ‘poca  altezza  del  corpo, 
e per  la  presenza  del  forame  vertebrale.  Ala  il  corpo  dell* 
prima  vertebra  dorsale  offre  la  stessa  forza,  e’I  forame  ver- 
tebrale perde  filivi  tutta  Ih  stia  importanza  , poiché  nou 
«la  mài  passaggio  all’ arteria  vertebrale' (à)',  perchè  soven- 
te esso  manca,  e chfc  lo  s’incontra  talvolta  nelle  vertebre 
dorsali. 

> ^ ^ — *■  ' r*  | 

Quésta  Vertebra  si  Opprèssi  ma  alle  dorsali  per  la  lun- 
ghezza considérevore  delle  sue’ apofisi  trasverse,  le  qnali  da 
ciascun  Iato  , si  aumentano  tulio  ad  un-  tratto  almeno  di 
quattro  linèe,  mentre  dalla  seconda  fino  alla  sesta -vertebra 
cervicale,  esse  Conservano  la  stessa  lunghezza  o quasi-  Vi 
si  approssima  ancora  perché  essa  è réspinta  in  dietro,  di 
modo  che  il  suo  forame  rachidiano  trovasi  in  tal  modo  più 
Indietro  di  quelli  delle  altre  vertebre  ; per  la  presenza  di 
una  piccola  sémi-fècCrtta  articolare  laterale,  situata  in  basso 
della  parte  laterale  del  suo  còrpo  t e ‘che  produce  una  su- 
perficie compiuta  Unendosi  alla  sémi-faccetta  superiore  della 
prima  vertebra  dorsale  ( in  fiòe  per  la  lunghezza  della  sua 

- - » 

(1)  È cosi  giusta  questa  osservazione  , che  è solamente  por 
Don  offendere  un-  uso  consacrato  dal  lampo  , che  ho  ammesso  .setto 
Vertebre. cervicali  , e dodici  dorsali. 

(3)  Socnjiuerriug  ha  fatto  questa  osservazione  che  ho  verifica- 
to molte  volte. 


-rtCrqtfo  o;t:  -vC 


44  AftATOMU  IMCULI.  , ...  , 

8 pollai  spinosa  «che  tutto  ad  un  tratto  sorpassa  di  mo ff<* 
quella  delle  altre  vertebre  cervicali,  e che  molto  piu  larga 
di  quella  delle  altre  vertebre  dorsali  noti  è MurcaU,  e ^or- 
de maggiore  gro-sezza  di  quella  delle  vertebre  del  collo. 
Ebbe  il  nome  di  vertebra  prominente  ( vertebra  proeminens )» 
poiché  fa  una  grande  sporgenza  nella  parte  posteriore  dei 
corpo  , al  di  la  di  queste  ultime.  ..  . r . , , i w,>. 


- B.  MOtK)  M SVILCKSO.  ■ . t 
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4B9.  Queste  tre  vertebre  differiscono  anche  molto  dalr 
Id*altre  perdo  modo  di  svilupparsi,-  , 4Pb 

L’  atlante  d'ordinario  si  sviluppa  allo  atesso  modo  del- 
le altre  vertebre  , relativamente  al  numero  de' punti  di  os- 
sificazione , ma  non  relativamente  al  tempo  in  cui  questi 
«iodi  ossei  appaiono.  Nella  seconda  e settima  vertebra  cer- 
vicale il  numero  de'  punti  di  osstficaziooe  non  è lo  stesso. 
e Nelle  altre  Vertebre  il  corpo  esiste  lunga  pezza  primo 
dell'epoca  della  maturità  del  feto.  AU’oppoBto  nell'atlante, 
-i  rarissimo  , dietro  le  nòe  ricerche,  che  si  osservi  prima 
del  sesto  mese  della  vita  ^^ra-uterina.  Sopra  trenta  schele- 
tri di  fanciulli  a termine  e poco  piu  cresciuti,  un  solo  mi 
ha  offerto , nella  cartilagine  dell'  arco  anteriore  un  nodo- 
osseo  riloudaio  di  duo  linee  di  diametro.  Alla  età  di  due  e 

tre  anni  avvicn  sovente  che  le  due  masse  laterali  sono  uni- 

. ' » , - . * ' ■’  ■ 

.te  solamente  mercè  una  benderella  cartilagmosa  che  contieu 
uno  o più  nodi  ossei,  di  ferma  irregolare,  e.  messi  gli  uni 
a lato  degli  altri.  Per  l’  ordinario  regna  una  sorte  di  si- 
meiria.  tra  la  parte  diritta  e la  sinistra  dei  corpo  spilo  qua- 
tto risguardo  , che  sebbene  la  ossificazione  abbia  più  pro- 
gredito da  un  lato  chedall'allro,  non  si,  estende  però  al  di 
là  della- baca  mediana  i ina  in  talune  rare  occorrenze  , ad— 
che  allora  che  la  classa  cartilaginosa  è sparita  interamente, 
ai  trova  il  corpo  formato  di  due  metà  inegualissime,  fi  che 
dipende  senza  dubbio  perché  di  due  o più  nodi  ossei  che 
01  di na riamente  s’ incontrano  da  ciascun  lato,  l’ interno  si  è 
' saldato  più  presto  con  quello  del  lato  opposto  che  eoa  quet- 
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Io  che  si  trova  in  Cuora  dallo  stesso  lato  con  esso.  Contem- 
poraneamente s'incomincia  talvolta  a vedere  no  osso  rifon- 
dato e considerevole  tra  le  estremità  posteriori  delle  dne 
metà  laterali.  Quest'  osso  si  salda  con  le  metà  d’  arco  mol- 
to prima  dell'anteriore  che  ne  è antsora  totalmente  separa- 
to , sebbene  per  altro  mercè  un  semplice  strato  molto  sot- 
tile di  cartilagine,  anche  lungo  tempo  dopo  che  le  diverso 
parti  delle  altre  vertebre  sonosi  riunite  in  un  solo  pezzo. 

Quantunque  Bichat  abbia  come  cornane  colai  disposi- 
vione  , non  ho  giammai  yeduto  che  l’atlante  si  fosse  svi- 
luppato con  cinque  punti  di  ossiCcazione  , di  cui  uno  per 
r arco  anteriore  , due  per  1'  arco  posteriore  e due  per  le 
masse  laterali. 

. ti  » . 

La  seconda  vertebra  cervicale  , da  parte  le  piccole  a- 
po«>i  > si  sviluppa  da  cinque  punti  di  ossificazione  alme- 
no, e non  da  quattro  , come  si  pretende,  poiché  1’  Rpofisi 
odotitpide.  è formata  nel  principio  di  due  nodi  ossei  simme- 
trici ed  addossati.  Questi  nodi  ordinariamente  son  visibili 
sino  alla  fine  del  settimo  ed  anche  della  metà*  dell’ottavo 
mese  della  vita  uterina  : essi  da  prima  son  tutti  due  riuni- 
ti e molto  piu  piccoli  del  germe  del  corpo , ma  lo  a- 
vanzano  molto  in  volume  nel  feto  a termine  , epoca  nel- 
la quale  sono  da  lungo  tempo  saldati  insieme.  Proba- 
bili-jimamente  , oltre.questi  due  nodi,  ne  esistono  costante- 
mente due  altri  ancora,  i quali  non  appartengono  a tu^le  le 
altre  vertebre  : voglio  parlare  d’ un  grosso  germe  osseo  ri- 
fondato, situato  in  avanti  tra  i nocciuoli  del  corpo  e del- 
1' spulisi  odoutnide  e l’estremità  anteriore  della  parte  late- 

, e che  è molto  più  stretto  davanti  indietro  di  quello 
lo  sia  il  corpo.  Ne’fanciulli  al  di  sotto  di  un  anno  ed  an- 
che fino  al  teMjM  anno  , l’ ho  sempre  incontrato  sebbene 
impicciolito  , e^nsibile  solamente  da  un  lato  (t). 

Trv  diversi  nocciuoli  ossei,. i primi  a mostrarsi  sono 


(0  Ncsbilt  ( Osteogenie , p.  66)  parla  di  questi  nocciuoli 
ossei  come  esistenti  nel  feto  a termine  , ove  però  non  ho  potuto  mai  « 
incontrarli. 
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quelli  deile  parli  laterali,  ineseguito  si  cominciano  A vede- 
re quelli,  (lei  corpo,  pqi  quelli  dell’  .ipofisi  odontoide;  gli 
ultimi  ad  apparire,  sono  i ferini  iulcrinedii  , i quali  si  svi- 
luppano dopo  la  nascila. 

Le  metà  d’  arco  saldasi  insieme  più  tardi  nell'  asse  e 
nell' a iliin le  che  nelle  altre  vertebre.  Tra  tulle  queste  ulti- 
me, I'  aliante  è quella  nella  quale  il  più  spesso  accade’ eli 
boa  riunirsi  sulle  linea  mediana.  Nella  seconda  vertebra 
veggionsi  da  prima  i due  nocciuoli  dell’  apoiisi  odontoide 
confondersi  in  un  solo  , poi  le  parti  laterali  saldatisi  eòa 
le  loro  estremità  posteriori.  Le  ossa  intermedie  sviluppale 
le  ultime  si  uniscono  in  seguito  col  corpo  e con  le  parti 
laterali;  il  corpo  si  salda  a queste  ultime  1 in  line  l’apo- 
fi-d  odontoide  si  riunisce  pure  con  esse,  in  modo  che  l’ul- 
liina  traccia  della  separazione  di  diversi  nocciuoli  ossei  è 
un  solco  trasversale  nella  l'accia  anteriore  tra  il  corpo  e l’a- 
poiisi  odontoide. 

* _ s ‘ t r ' Vj, 

La  setliipa  verlebr.i  cervicale  si  sviluppa  da  cinque 
punti  di  ossificazione.  Indipendentemente  da'tre  ordinarli,  il 
perimetro  anteriore  del  forame  vertebrale  è già  formato  in 
gran  parte  nel  fe|p  settimeslre  da  un  nodo  osseo  pariicola- 
re'‘«d  oblopgo  che  si  estende  dalie  parti  laterali  del  corpo 
lino  siila  radice  posteriore  deli’  anelisi  trasvei  sa.  La  radice 
anteriore  sviluppasi  duuque  a parte  , mentre  che  nelle  al- 
tre vertebre  del. collo,  essa  non  è che  *ùn  prolungamento  , ' 

un  rovesciamento  in  fuora  deH’esiremità  anteriore  ed  inter- 

«*  _ * * * - 

na  dell'» pelisi  trasversa.  Dietro  le  mie  osservazioni  mi  sono 
assicuralo  che  questa  disposizione  , nella  quale  Huriauld 
(i)  non  ravvisava  che  una  semplice  varietà  , debbe  esser^ 
considerata  come  lo  stato  normale  , còme  lo  han  fatto  Sue 
(a)  e Nesbitt  (3)  , sebbene  uop  siasene  Xitta  menzione 
»e’  trattati  di  osteologia.  La  saldatura  si  ajKK»  dopo  i due 
Unni.  Questa  pa  i fri  cola  rifa  compie  U dimostrazione  che  sarebbe 

(i)  Alémoire  de  l'  academie  des  selene .,  i?4°>  P'  55  j. 

j(a)  j\lci#oir.-  prfs.  a l'  acodent,  de  Paris^  t.  u , p,  6ja, 

i..  fi) 
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più  a proposito  di  riguardare  1'  ultima  vertebra  cervicale 
come  la  prima  dorsale  , poiché  il  piccolo  osso  in  quistionq 
molto  chiaramente  è uri  rudimento  di  costa  , il  quale  noti 
corrisponde  che  al  collo  delle  coste  , ma  che  il  rappreseli^ 
ta'  in  un  modo  pèrfelto  ,’ e che  differisce,  dalle  altre  corte 
perchè  nòn  si  unisce  allo  sterno  pel  mezzo  d'  una  cardia- 
gine  , e si  salda  regolarmente  con  la  vertebra  alla  quale  è 
unito  (i)  ; n,a  gl*  succède  spesso  di  restar  distinto  per 
tutta  la  vita  , e di'  allungarsi  in  forma  di  costola  (a).  Ln 
settima  vertebra  del  collo  ravvicina  molto  più  le  cervicali 
delle  dorsali  , che  quelle  non  son  sembrate  esserlo  fin  oggi, 
poiché  la  radice  anteriore  dell’ apolisi  loro  trasversa  corri- 
sponde esattamente  ad  una  costà,  sebbene  essa  non  si  sv  - 
luppi  da  un  punto  particolare  di  ossificazione. 

Il  passaggio  delle  Vertebre  dorsali  alle  cervicali  parreb- 
be meno  brusco  , se  come  mi  credo  autorizzato  a dedurlo 
da  taluni  fatti  , la  sesta  vertebra  del  còllo  si  formasse  pu- 
re dalla  riunione  de1  cinque  germi  ossei.  In  un  fanciullo 
morto  a’nove  mesi  dopo  la  nascita  , ho  trovato  un  piccolo 
o:so  ritondato,  da  ciascun  lato,  lunghesso  il  corpo  nel  luo- 
go corrispondente  alla  eternità  anteriore  ed  interna  della 
radice  anteriore  ; ho  anche  riconosciuto  le  tracce  di  que- 
st'osso in  un  altro  fanciullo  di  due  anni.  Esso  è solamente 
molto  più  piccolo  che  nella  sèttima  vertebra  , e non  hav- 
vi  che  una  semplice  lamina  cartilaginosa  estesa  da  esso  fi- 
no alla  estremiti  esterna  della  radice  posteriore  al  davanti 
del  forarne  vertebrale.  Altronde  se  si"  giudica  dopo  l’ultimo 
esempio  , esio  non  si  salda  mai  fino  alla  radice  posteriore, 

(i)  funesta  particolarità  clic  olire  la  settima,. vertebra  p?rvira- 
)e  è importa  lite  sotto  line  relax  qui:  sulle  priiuc,  tra  lo  scheletro  di:’ 
mammìferi  e quello  degli  altri  animali  vertebrali  stabilisce  un’analogia 
maggiore  di  qpella  ammessa  (‘moggi  , poiché  ne*  mammiferi  non  si 
erano  ancora  trovate  le  analoghe  alle  coste  sUj*i*iori  degli  trereHi  e 
dc’rettiii.  In  secondo,  dà  un  nuovo  argomento  in  appoggio  di  .piollai 
legge  che  le  formazioni  transitorie  negli  animali  superiori  diveifgu- 
no  permanenti  negli  animali  delle  classi  inferiori. 

(a)  Meckel  , Jiandbuch  der  palliai.  Anat .,  f.  11.  — Ueul'ckct 
archiv  fUr  die  Phyiiol, , t.  1 , fase.  4i  fig* 
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ma  l'estremitù  interna  della  parte  laterale  l’insinua  in  aran- 
ti ed  in  fuora  tra  quella  ed  esso. 

Là  seconda  , la  sesta  e la  settima  vertebra  cervicale 
dunque  si  somigliano  molto  relativamente  al  modo  di  svi- 
loppo,  di  sorta  che  si  ha  motivo  di  considerare  questo  noe- 
duolo  intermedio  rifondato  come  un  rudimento  di  co- 
sta, in  vero  molto  imperfetto.  Debbonsi  anche  ravvicinare 
i piccoli  germi  ossei  laterali  del  corpo  dell’  asse.  È assai 
rimarchevole  dunque  che  s' incontrano  precisamente  nelle 
vertebre  cervicali  superiori  e nelle  inferiori  ; quk  perchè 
l’origine  delle  costa  è loro  dovuta^  cola  perchè  le  parti  ar- 
ticolari dell'osso  occipitale  e le  apofisi  stiloidi  delle  tempo- 
rali sono  i risultamenti  dello  svilappo  ed  arapliazione  loro. 

' . * ’ , A.( 

ARTICOLO  QUINTO. 

t 

- o delle  false  vertebre. 

* ■ - s.  • 

I.  SACRO. 


49o.  Il  facro  ( os  saerum , clunium , latum  ) succede  al- 
la ultima  vertebra  lombare  con  la  quale  si  articola  allo  stes- 
so modo  che  du#  vertebre  si  articolano  insieme.  Sebbene 
non  sia  i’  ultimo  osso  della  colonna  vertebrale  , esso  però 
la  sostiene,  perchè  è il  piu  forte  ed  il  più  largo. 

Ha  la  forma  di  un^ quadrato  irregolare,  giacche  è più 
largo  e più  grosso  in  aito  che  in  basso,  ove  si  assottiglia  e 
si  restrigne.  Rassomiglia  ad  una  grossa  vertebra  formata 
dalla  saldatura  di  cinque,  messe  le  une  al  di  sopra  delle  al- 
tre, ed  avénti  lutti  i caratteri  delle  vere  vertebre.  Tra  una 
porzione  media  ed  anteriore,  il  corpo , ed  un  altra  poste- 
riore meno  grossa  , 1’  arco  , dalla  sua  estremità  superiore 
sino  alla  inferiore  predomina  il  canale  sacrale  ( canalis 
sacrali s ),  che  si  restrigne  a poco  a poco  precisamente  da 
avanti  in  dietro.  La  faccia  superiore  del  corpo  è un  pa 
concava  e coperta  di  fibro-cartilagine,  la  inferiore  che  guar- 
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da  il  primo  pezzo  del  coccige  e parimenti  intonacata  di 
cartilagine.  Da  ciascun  lato  dell’arco  si  distacca  un’ apofìsi 
trasversa  ; sul  suo  mezzo  osservasi,  una  serie  di  scabrosità 
più  o meno  interrotta  , che  rappresenta  1’  .ipofisi  spinosa 
delle  vertebre.  Lunghesso  la  detta  cresta  , vedesi  da  cia- 
scun lato  , sulla  taccia  posteriore  dell’  arco  , un’  altra  serie 
di  piccole  ineguaglianze  , che  corrispondono  alle  apofìsi 
articolarf.  In  fine  tra  queste  ed  il  corpo  trovatisi  le  aper- 
ture chiamate  forami  sacrali  ( foramiua  sacralia  ) che 
corrispondono  a’  forami  di  congiugazioue. 

Le  differenze  Ira  il  sacro  ed  una  vertebra  ordinaria 
consistono  principalmente  , che  desso  è composto  di  molte 
vertebre  saldate  insieme,  e che  le  saldature  che  uniscono 
queste  false  vertebre  tra  esse  avvengono  ancora  su  de’puDtf 
ove  non  vi  è affatto  unione  tra  le  vere. 

Ecco  perchè  noo  si  trovauo  apofìsi  spinose  semplici  , 
ina  spine  , or  separate  ed  in  numero  eguale  a quello  de’ 
pezzi  del  sacro  , or  saldate  tutte  o parecchie  solamente  in- 
sieme da  produre  una  cresta  ( cristo  ). 

Le  apofìsi  articolari  son  saldate,  e si  osservan  al  loro 
luogo  delle  sporgenze  talvolta  appena  sensibili.  Le  due  su- 
periori però  e le  due  inferiori  sono  marcatissime  e diconsl 
corni  del  sacro  ( eo rutta  sacralia  ).  lu  vece  delle  super- 
fìcie articolari  larghe,  lìbere  ed  incrostale  di  cartilagini  che 
si  osservano  sulle  altre  vertebre,  non  si  trovano  d'ordina- 
rio , che  de’  margiui  taglienti  ed  un  po  sporgenti  ; noti  è 
rado  intanto  che  le  apofìsi  articolari  inferiori  della  prima 
falsa  vertebra  , al  pari  delle  altre,  abbiano  delle  superficie 
articolari  , estese  c libare.  ; . 

Le  aperture  dalle  quali  escono  gli  nliimi  nervi  spinali 
mostransi  doppii , in  modo  che  si  ammettono  due  serie  di 
forami  sacrali  , anteriori  gli  uni  , posteriori  gli  altri.  Ma, 
questi  forami  confoudonsi  insieme  , si  aprenti  al  medesimo 
luogo  nel  canale  rachidiano  , n son  doppii  perdhè  le  .ipo- 
fisi trasverse  trovatisi  saldate  co'  margini  loro  superiori 
ed  inferiori  , in  fuora  delle  aperture  clid  don  passaggio  a1 
nervi. 

T.  II.  4 
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Quest/  forami  sono  gli  orifici  anteriori  e posteriori  del 
canale  sacrale.  I superiori  sono  pili  grandi  degl’  inferiori  , 
e dimiuujsconsi  molto,  da  su  in  giu. 

Le  rnela  d’  arco  del  sacro  si  uniscono  ben  tardi  ; non 
è rado  ancora  che  l'anello  delle  (lue  false  vertebre  inferio- 
ri resti  incompiuto  durante  tutta  la  vita. 

La  faccia  au tenore  del  sacro  è piu  o meno  concava  , 
e la  posteriore  pili  ,o  meno  convessa,  secondo  il  sesso.  La 
prima  g più  liscù»  della  seconda  ; vi  si  marcano  solamente 
quattro  prominenze  trasversali  messe  ciascuna  uà  due  paia 
di  forami  sacrali  , e che  sono  le  tracce  della  separazione 
primitiva  delle  cinque  vertebre.  Vi. si  oomiuciauQ  a yeder 
pure  le  quattro  paia  de’  forami  sacrali  anteriori.  La  poste- 
riore olire  cinque  fila  di  eminenze,  una  media  impari  for- 
mata dalle  apofisi  spinose,  detta  eretta  Sacrale  ( cristo  sa- 
cralis  );  prossima  a questa  e da  ciascuu  lato,  una  seconda 
elle  forma  la  saldatura  delle  apofisi  articolari  ; iti  fine  , in 
fuora,  una  terza  che  è la  traccia  della  saldatura  delle  apo- 
fisi trasverse  fra  loro.  Tra  queste  due  serie  di  eminenze  pa- 
ri trovausi  i quatro  forami  sacrali  posteriori. 

La  faccia  laterale  è larghissima  e grossa  nella  sua  me- 
ta superiore.  La  sua  parte  anteriore  è liscia  , . chiamata  su- 
perficie auricolare  (,  Japiet  auric$ilaris  ),  e coperta  di  car- 
tilagine; la  posteriore  è piena  di  ineguagliauze.  Per  effetto 
della  sua  sottigliezza  , la  metà  inferiore  comparisce'  come 
un  semplice  margine. 

491,  Ecco  .qual  c il  modo  dello  sviluppo  del  sacro. 
Lunga  pezza  dopo  aver  veduto  i corpi  delle  vere  vertebre 
sacrali,  a quattro  mesi,  veggiousi  sidie  prime  - apparire  i 
» corpi,  poi  le  parti  laterali  delle  false  vertebre  sacrali. 
Le  parti  laterali  non  «6011  da  per  (ulto  formate  del- 
lo stesso  numero  di  uocciuoli  ossei,  poiché  ve  nc  son  dile 
da  ciascun  lato  ne’tre  pezzi  superiori  , mentre  se  ne  nove- 
ra un  solo  ue'due  inferiori.  Di  questi  due  uocciuoli,  l'uno 
che  forma  una  meta  dell’arco,  si  trova  in  dietro,  e l'altro 
innanzi  , atnbidue  si  saldano  col  corpo.  Le  facce  posteriori 
delle  parti  laterali  di  ciascuna  vertebra  si  sviluppano  molto 
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prima  delle  anteriori  , le  quali  offrono  quasi  per  intero  le 
superficie  articolari  del  sacro  per  le  ossa  innominate.  Cosi 
dunque  a poco  a poco  formansi  ventuno  nodi  ossei  de’qua- 
li  il  sacro  è composto  nel  feto  a termine.  Ciascuna  delle 
tre  prime  false  vertebre  ne  contiene  cinque,  e ciascuna  del- 
le due  inferiori  tre.  Tutte  offrono  un  pezzo  medio  più  con- 
siderevole del  corpo.  I due  inferiori  offrouo  da  ciascun  la- 
to una  metà  d’  arco  che  si  compone  nc'tre  superiori  di  due 
germi  ossei  , uno  anteriore  ricurvo  in  avanti  , l’altro  po- 
steriore ricurvo  j in  dietro.  Questa  separazione  sussiste  fino 
all’  età  di  tre  anni.  Le  estremità  pertanto  delle  4ue  metà 
d’archi  che  sono  rivolte  in  dietro,  in  dentro  e.  1’ una  ver- 
so l’altra  si  sviluppano  così  bene  che  quelle  della  vertebre 
inferiori,  che  nel  lèto  a termine  si  portano  ancora  diretta- 
mente davanti  ih  dietro.  A tre  anni  circa,  i tre  pezzi  del- 
le vertebre  inferiori  cominciano  a saldarsi , poi  succede  al- 
i trettanto  a’  pezzi  posteriori  ed  anteriori  delle  parti  laterali 
de’  tre  superiori  , in  fine  queste  parti  laterali  stesse  si  uni- 
scono col  corpo.  Non  è rado  che  si  trova  ancora  negli  in- 
dividui di  cinque  anni,  la  prima  vertebra  composta  de’ cin- 
que suoi  pezzi  , e eh»  anche  a sette  s’ incontrano  le  tracce 
di  quest’ antica  separazione. 

Molto  più  tardi  e solamente  a svi  luppo  finito,  i corpi 
e le  apqfisi  trasverse  delle  diverse  vertebre  si  saldauo  insie- 
me, come  pure  le  estremità  posteriori  delle  due  metà  d’ar- 
co di  ciascuna. 

4q2.  Pria  che  il  suo  accrescimento  fosse  pienamente 
effettuato , il  sacro  tjerje  la  più  grande  analogia  con  le  al- 
tre vertebre  , poiché  le  sue  false  vertebre  non  sono  ancora 
saldate  insieme.  Queste  ultime  .rassomigliano  alle  vertebre» 
propriamente  dette,  rispetto  al  modo  loro  di  sviluppo,  per- 
chè son  composte  di  un  corpo  e di  parti  laterali.  In  verità, 
il  numero  di  queste  parli  laterali  differisce  nelle  superiori 
da  quello  che  si  osserva  nella  maggior  parte  delle  vertebre; 
ma  tra  le  cervicali  trovamene  talune  che  ripetono  del  pa- 
ri la  origine  dalla  riunione  di  parecchi  q>ezzi.  • Una  diffe- 
refiza  più  importante  è quella  dell’epoca  nella  quale  questi 
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pezzi  ossei  si  sviluppano  c si  saldano  fra  loro.  Tn  fall!  no- 
ie vere  veitcbre  sòti  lo  parti  laterali  che  appaiono  le  pri- 
me laddove  i corpi  i primi  appaiono  nelle  false.  In  quel- 
le , le  esiremilà  posteriori  delle  parti  laterali  si  saldano  tra 
loro  pria  che  le  anteriori  sì* uniscano  al  corpo  ; nelle  alirc 
fa  saldatura  col  corpo  precede  di  molto  la  loro  unione. 

4q3.  Il  sacro  si  articola  , nella  sua  parte  superiore  col 
corpo  della  ultima  vertebra  lombare  , merco  di  una  fibro- 
cartilagine , e con  le  apotisi  articolari  inferiori  di  questa 
vertebra  mercè  due  legamenti  capsolari;  nella  sua  patte  la- 
terale , coti  1'  osso  iliaco  mediante  una  massa  libri -cartila- 
ginosa e di  molti  legamenti  fibrosi  ; e con  1'  ischio  per  mez- 
zo di  legamenti  fibrosi.  In  fitte,  taluni  legamenti  ed  una 
cartilagine  mettono  in  relazione  la  sua  parte  Inferiore  col 
primo  pezzo  del  coccige. 

4g4.  Il  sacro,  incuneato  fra  le  òssa  degli  ilei  forma  la 
parete  posteriore  del  bacino.  E desso  che  sorregge  la  co- 
lonna vertebrale  propriamente  detta  , ed  il  capo  , cui  ser- 
ve di  sostegno.  Esso  però  si  scosta  molto  dalla  rachide  in- 
dietro, donde  risulta  al  luogo  della  sua  unione  con  1’  ulti- 
ma vertebra  lombare  , un  angolo  sporgentissimo  che  si  in- 
dica col  nome  di  promontorio  ( promontorium  ). 

495.  Quest’  osso  è uuo  di  quelli  ne’  quali  la  differen- 
za del  sesso  si  esprime  pronunziatamente.  poiché  come  fa 
parte  integrante  del  bacino,  la  diversità  delle  funzioni  del- 
l'incarico di  ciascun  sesso  induce  grandi  modificazioni  nel- 
la sua  configurazione.  Nella  donna  ò molto  più  largo,' più 
corto  e più  diritto  che  nell’  uomo  ; offre  una  curvatura 
meno  sensibile  e si  stende  meno  in  dietro.  Il  promontorio 
è pure  più  sporgente  nella  donna  che  nell’ uomo. 

II.  COCCIGE.  y 

496. 11  coccige  ( ossa  coccygis  ) è un  insieme  di  ver- 
tebre le  più  piccole  e le  più  imperfette.  Le  ultime  false 
vertebre  del  sacro  non  formano  un  anello  compiuto,  poiché 
le  due  metà  de’  loro  archi  non  si  saldano  insieme.  Quelle 
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del  coccige  non  presentano  ancora  alcuna  traccia  <3i  arco 
posteriore,  e quando  alia  sua  parte  posteriore  s'iucomin- 
uiauo  a vedere  due  sporggp/.e  opposte  1’  una  all’  altra  che 
corri,  poudono  alle  parli  laterali  delle  vertebre,  esse  uon  so- 
no mai  tanto  lunghe  per  arrivare  al  contatto  reciproco. 

497.  Si  trovano  ordinariamente  quattro  pezzi  nel  cocci- 
ge. È rado  che  il  numero  loro  monti  a cinque  ed  è que- 
st sempre  nella  donna  , che  se  ua  rincontra  uno  dippiu.  > 
Questi  pezzi  souo  ammucchiati  gii  uni  sopra  gli  altri  da  su 
iu  giù,  come  le  vere  vertebre  e formano  una  cateua  di  os- 
sa convessa  in  dietro  , concava  in  avanti. 

1 pezzi  superiori  ed  in  generale  il  primo  solamente  so- 
no molto  più  sviluppati  degli  altri.  Nel  primo  si  può  sem- 
pre distinguere  , e talvolta  pure  nel  secondo,  un  pezzo  me- 
dio , che  è più  forte  , il  corpo  , e due  parti  laterali.  Que- 
ste si  prolungano  in  due  apofisi  trasversali  , terminate  d i 
un  apice  smussalo  , rivolle  un  poco  iu  avanti , fortemente 
curvale  da  giù  iu  su  che  sono  i rudimenti  delle  apotisi  tra- 
sverso , ed  iu  due  altre  posteriori,  che  sono  quelli  delle  a-, 
potisi,  articolari.  Queste  souo  leggiermente  inclinale  1’ una  > 
verso  l’altra,  ma  pochissimo  allontanate  dalia  faccia  poste- 
riore del  corpo.  Si  elevano  sempre  molto  al  di  sopra  del 
margine  superiore  dell'osso.  Talvolta  esse  si  prolungano  an- 
cora al  di  là  della  sua  base  , rqa  non  mai  oltrepassano  la 
sua  altezza  totale  , da  basso,  in  modo  da  produrre  uu  ru- 
dimento distinto  dell’ apoti, i articolare  inferiore.  Non  son-- 
vi  che  le  corna  superiori  e le  apotisi  trasv/erse  che  si  os- 
servano talvolta  sul  secondo  pezzo  del  coccige;  le  corna  in- 
feriori non  vi  si  veggiono  mai,  e le  superiori  uon  sono  mai.' 
arcuate  1’  una  verso  l’altra.  - , . - -,  • • 

I due  ultimi  pezzi  del  coccige  Son  ossa  rotonde,  la  cui- 
larghezza  oltrepassa  di  molto  le  due  altre  dimensioni. 

Tutti  questi  pezzi  soffrono  uua  rapida  degradazione  nel- 
lo sviluppo  e volume  loro.  Sotto  questo  punto  di  veduta 
somigliano  al  sacro,  di  cui  nou  Sono  che  la  continuazione,  e 
col  quale*  il  coccige  si  salda  spesso  della  stessa  maniera  che  , 
le  false  vertebre  di  quest’osso  si  confondono  insieme  , Val' 
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rlir«,  mercè  il  corpo  , le  corna  od  apoGsi  articolari  , e le 
apofisi  trasverse  , le  due  ultime  delle  quali  talvolta  non  si 
uniscono  per  l’ordinario  di  una  mnuiera  immediata  , e non 
sono  attaccate  che  da  legameuti  fibrosi.  Spesso  non  vi  sono 
clic  taluni  pezzi  del  coccige  che  si  saldarlo  insieme,  mentre 
gli  altri  restano  separati  e distinti. 

498.  Nel  feto  a termine  , il  primo  pezzo  del  coccige 
contiene  quasi  sempre  alla  sua  parte  media  uu  nocciuolo  os- 
seo rifondalo,  piccioiissimo  ina  molto  evidente  (1).  Gli  al- 
tri pezzi  si  ossificano  dopo  il  settimo  anno.  In  un  individuo 
di  dodici  anni  in  vece  di  lutti  i germi  ossei  , trovo  che  il 
.secondo  pezzo  è formalo  di  due  metà  letterali  separate. 

ARTICOLO  SESTO. 

DELLO  STATO  1NN0RMALE  DELLA  COLONNA  VERTEBRALE. 

499.  Le  anomalie  de’ pezzi  ossei  della  colonna  vertebrale 
colpiscono  taluni  solamente  o tulli  al  tempo  stesso.  Queste 
due  sorte  di  anomalie  possono  essere  originarie  o consecutive. 

%• 

l.  Anomalìe  oricieabii. 

500.  Ciò  che  vi  ha  di  rimarchevole,  sotto  questa  rela- 
zione si  è,  che  di  tutte  le  regioni  della  colonna  rachidiana, 
la  cervicale  è quella  che,  almeno  rispetto  al  numero,  si  al- 
lontana più  di  rado  dal  tipo  foudamentale.  Dee  cercarsene 
la  cagione  nella  costanza  del  numero  delle  vertebre  cervi- 
cali ne'  mammiferi  , ciò  ebe  dimostra  che  le  anomalie  stes- 
se provano  la  influenza  della  regola  generale. 

501.  A.  Anomalie  relative  alla  quantità,  a.  Debolez- 
za di  formazione.  Questa  si  esprime  in  molti  modi  diversi. 

a.  Con  la  mancanza  di  vertebre  intere.  Quest’  ano- 

fi)  Albino  dice  che  il  coccige  intero  resta  cartilaginoso  molto 
tempo  dopo  la  nascita.  Quest’  assertiva  nou  c esatta. 
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malia  offre  molli  gradi.  Allorché  la  mela  supcriore  del  cor- 
po iioq  si  è sviluppala  compiutamente  ( 5 4® 7 ) r “Linea 
talvolta  la  recioti  pettorale  , o la  cervicale  tulia  intera  ; e 
quando  il  cranio  non  ha  acquislato  uno  sviluppo  perfetto 
nella  falsa  acefalia  ( § 4^7  ) » avviene  spesso  che  si  trova- 
una  a più  vertebre  mancanti  al  collo.  L'  assenza  di  una 
vertebra  però  in  mezzo  di  uua  formazione  altronde  regola-* 
re  non  è meno  un  fenomeno  senza,  esempio  , ma  essa  Radis- 
sima mente  ba  banco  al  collo  , e le  regioni  ove  più  cotqu- 
nctuente  si  osserva  sono  le  laterali  - e quella  del  coccige. < 
Talvolta  manca  una  sola  metà  o le  due  metà  opposte  delle 
due  vertebre.  Dee  distinguersi  quivi  1’  assenza  reaie  da  quel- 
la faUa  od  apparente  \ in  questa  ultima  occorrenza,  avvie- 
ne solamente  che  una  vertebra  di  una  regione  assume  il  ca- 
tattere  di  quelle  di  un’altra  regione.  Ciò  avviene’p.  es.  al- 
lorché vi  ba  un  paio  di  coste  iu  più  od  in  mena,  che  l’ul** 
ti  ma  vertebra  lombare  acquista  la  forma  ed  il  volume  di 
una  vertebra  sacrale,  che  essa  si  salda  con  questa 'ultima  da 
uno  de’  suoi  due  lati  o da  ambitine  , ec.  .• 

i*.  Con  la  mancanza  di  talune  parli  delle  vertibre. 
fa  più  comune  delle  anomalie  di  questo  genere  è la  noi» 
riunione  delle  metà  diritta  e sinistra  , la  (pina  bifida * clic 
più  frequentemente  die  altrove  si  osserva  nella  regione  lom- 
bare e che  è suscettiva  di  diversi  gradi.  Accade  ben  di  ra- 
do che  il  corpo  stesso  sia  diviso  in  due  metà.  Sovente  so- 
no i due  mezzi  archi  clic  non  si  riuniscono  sulla  linea  me- 
diana. Questo  vizio  di  conformazione  offre  esso  sleiso  di  ver- 
si gradi  \ giacché  ora  manca  contemporaneamente  una  por- 
zione delle  metà  laterali  , il  cui  resto  é rivolto  in  fuora  , 
ora  vi  ba  semplicemente  mancanza  di  saldatura  tra  queste 
due  metà  , ora  ifi  (ine  esse  non  sono  separate  l’  una  dull’al- 
tra  che  da-  una  picchila  apertura.  Sebbene  la  spina  bilia 
da  troppo  inoltrata  ed  accompagnata  da  sviluppo  incoio-? 
piulo  della  midolla  spinale  con  accumulamento  di  siero- 
sità nell’  interno  della  colonna  vertebrale  , sia  più  ovvio 
rincontrare  ne’  lombi  che 'in  altre  regioni,  sembra  però  che 
quando  il  sistema  osseo  soffre,  la  prima  vertebra  cervicale 
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è quella  che  offre  maggiori  esempli  di  questa  anomalia,  per 
la  non  riunione  delle  sue  due  meta  laterali.  Ordinariamen- 
te questo  vizio  di  conformazione  è simmetrico;  di  rado  si 
limita  ad  un  laLo  del  corpo  , ed  allora  non  manca  che  un 
solo  mezzo  arco  (i). 

y.  Con  la  non  riunione  della  parie  posteriore  col  corpo . 
Questo  è il  grado  più  leggiero  dell’ anomalìa. 

A Con  soprabito ndama.  Qui  si  riferisce  il  numero 
troppo  considerevole  delle  vertebre.  XJua  legge  generale  sot- 
to questa  relazione  , si  è che  la  vertebra  soprannumeraria 
si  sviluppa  tra  le  allr^  e non  a late  di  esse.  Dunque  anche 
qui  la  natura  deU'aberuzioue  è determinata  dalla  regola  «les- 
sa. Più  ordinariamente  quest’anomalia,  cui  si  riferisce  quan- 
to ho  detto  dello  stalo  contrario  , esiste  nella  regione  dor- 
sale e lombare,  li  verisiniile  intanto  che  non  si  può  divi- 
dere la  soprabboudanza  delle  .vertebre  fu  totale  ed  in  par- 
ziale , e che  quando  ne  esistono,  che  sembrauo  soprannome  - 
lane,  quest'anomalia  ritorna  quasi  sempre  nella  classe  di 
quelle  che  sono  relative  alla  qualità.  /, 

5<>3.,  li.  Anomalie  relative  alla  t/uaUlà.  Debbonsi  con- 
siderar come  tali:  . . t . 

a.  Il  modo  dello  sviluppo  insolito  delle  vertebre.  Av- 
vidi talvolta  che  talune  parti  di  queste  osta  nascano  da 
germi  particolari.  Ciò  che  succede  in  certe  occorrenze  per 
le  apolìsi  spinose;  ne  ho  già  {atto  1’  osservazione  a propo- 
sito dell’atlante  ( $ 4^6  ).  Bichat  dice  avere  osservato  pu- 
re quest’ anomalia,  ma  senza  riferirla  ad  aleuta,  vertebra  in 
particolare.  E probabilissimo  che  se  le  debbano  riferire  , 
almeno  talvolta,  le  occorrenze  uelle  quali  si  trovano  le  ver- 
tebre composte  di  un  numero  iosolito  di  pozzi  ossei  , uni- 
ti sia  cou  suture  o con  una  larga  cartilagine  ,,  sia  mercè 
de’legamenti  che  permetto n foro;  di  articolarsi  .insieme.  Co- 
sì si  è trovala  tutta  o parte  d/di’  apofì,i  ' spinetti  (z)  , o 

(i)  Itosenmuller  , Ve  singul.  et  nativi t ottiumeorp.  hum. 
varietatilus  , Lipsia  , 18114  , p.  58. 

(a)  Ketch  , Bejtrage  zur  pathol.  anat.  , Berlino  )8l3  , p-  ’J 

. « . ..  _rJ£  . I • 
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dell’ apofisi  trasvena  (i)  formante  u:i  osso  distinto.  Il  primo 
esempio  si  è offerto  nella  seconda  vertebra  del  collo,  e sem- 
bra 'che  H secondo  s'  incontri  piu  partMolarmente  nella  re- 
gione lombare. 

b.  La  conversione  innormale  delle  vertebre  le  une  nel- 
le altre.  Qui  dee  collocarsi  fino  ad  un  certo  punto,  l’anoma- 
lia precedente  , specialmente  la  comparsa  delle  apofisi  tra- 
sverse in  forma  di  pezzi  ossei  distinti,  poiché  essa  riferisce 
la  formazione  delie  vertebra  propriamente  dette  alle  leggi 
dello  sviluppo  del  sacro  ( § ,'jo 1 ).  Questo  ravvicinamento 
sembra  tanto  meglio  fondato , che  lutti  gli  esempli  dell’  a- 
nomalia  in  quistione,  che  ti  trovano  negli  autori  sono  stati 
osservati  nelle  vertebre  lombari  , ove  è stata  veduta  inoltre  . 
tre  volte  da  Ungebauer  c due  da-  Roseutnuller. 

Le  vertebre  possono  ancora  offrire  di  un’  altra  manie- 
ra caratteri  differenti  da  quelli  ebe  loro  appartenevano  nel- 
lo stato  normale.  Qui  si  riferiscono  l’allargamooto  , e l’au- 
mento di  volume-  dell’  ultima  vertebra  lombare  , in  parti- 
colare delle  sue  apofisi  trasverse  ; la  sua  artiookuioue  fìssa 
con  le  ossa  degli  ilei  (■>.)  , la  sua  saldatura  col  sacro  (3)  , 
accompagnata  o no  da  questa  trasformazione  , la  saldatura 
talvolta  originaria,  e non  prodotta  da  veruna  cagione  ester- 
na , delle  altre  vertebre,  p.  es.  delle  due  dorsali,  ciò  che 
le  assimila  alle  false  vertebre  del  sacro;  il  cangiamento  del 
primo  pezzo  del  saetto  in.  «ma  ver*  vertebra  , in  una  ver-, 
tebra  lombare  per  la  strettezza  delle  apofisi  trasverso  , la 
mancanza  di  saldatura  con  la  seconda,  e la  mobilita  sull’os- 
fo  degl’ ilei;  in  fine  la  trasformazione  delle  vere  vertebre 
m altre  p.  es.  dell'ultima  cervicale  in  dorsale,  per  l'assenza 
del  forame  vertebrale  , il  prolungamento  delje  apofisi  tra- 
sverso, talvolta  pure  per  la  uOn  riunione  della  radice  ante- 
riore di  qqeste  ultime  con  la  posteriore  e col  corpo. 

(0  Ungebauer,  t.  c.  p.  367.  — RoscnmuHcr  , 1.  c.  p.  58. 

(a)  Ketch  toc.  cit.  , p.  7. 

(3)  Albino,  Ann.  acuti,  lib.  IV.  — Yan  Docvercu,  Obs.  acati. 
p.  306-207. 

' ■*  / • 4*.  J 1 / , 
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Una  legge  generale  a questo  riguardo,  ti  è che  le.  ver—, 
trbre  vicine  son  quelle  che  preferibilmente  cangiami  le 
ime  nelle  altre.  Ecco  forse  perchè  si  osserva  si  spesso  la  spi- 
na bifida  india  regione  lombare,  giacche  liavvi  analogia  ir» 
quest’  aberrazione  , e la  formazione  normale  delle  vertebre 
sacrali . 

Un’  altra  legge  , meno  generale  io  vero  , si  è -ciré  le 
due'  vertebre  che  corrispondono  olle  due  estremità  della 
colonna  inno  pure  quelle  che  hanno  maggior  tendenza  a 
cangiarsi  le  urie  nelle  altre . Si  può  citare  all'appoggio  rii 
questa  legge  la  riunione  de' due  mezzi  archi,  di  cui  la  pri- 
ma vertebrarfdel  collo  offre  tanti  esempli^  e le  numerose  cir- 
costanze nelle  quali  si  trova  il  corpo  di  questa  vertebra, 
della  seconda  èd  anche  della  terza  formali)  da  parecchi  pez- 
zi, di  cut  i la leralfì  corrispondono  a’noceitioli  anteriori  del- 
le- apofisi  tràsVerse  delle  vertebre  sacrali.. 

c.  Diverse  altre  anomalie.  Tale  è p.  es.  la  obliqui- 
tà dello  vertebre  provvegnente  da  ohe  il  corpo  ha  maggio-  . 
re  altezza  da  un  lato  che  dall'altro.  Allorché  lauoimiiia  uon , 
è compensata'  con  Una  disposizione  inversa  della  vertebra- 
vicina  , ne  risulta  una  obbtiquù'a  più  o meno  considerevo-  . 
le  della  colonna.  Questa  » disposizione  , d’ordinario,  ù il 
primo  grado  di  mancanza  parziale  di  una  -vertebra,  fiacche: 
la  vertebra  obbtiqua  è piìi  bassa  die  al  solito  dal  lato  ili 
meno  elevato,  laddove  essa  non  è-  più  alta  del  consueto  dal; 
lato  che  1’  è il  più.  > 

■ • • f . al  il  1 1 - 4 . 1 

II.  ViZU  ur  cosronstizioa»  sccidestali.  > • ». 

1 •'.->'■<  •’  ••  "j”  M " . f '* 

a.  11  più^ comune  di  lutti  i visfii  di  cotìforniazione'ac-'' 
cideutali,  che  radissimamente  s’inèotitra  congenito  , 'è-F  in— 
curvamente  ( curvatura  ) della  colonna  vertebrale,  di  Cui 
si  ammettono  tre  specie,  la  cifuii  £ cypftosìs  ) , la  lordo-’ 
si  ( lurdosis  ) , e la  scoliosi  ( sculiasis  ) secondo  che  la 
colonna  è curvata  in  dietro,  iù  avanti',  o sul’  lato.  Il 
primo  stalo  è quello  che  s’  incontra  spessissimo,  il  secondi 
c il  più  raro.  Si  può  stabilire  per  legge  generale  che  uu» 
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porzione  piu  o meno  considerevole  di  vertebre  difformi  si 
trova  distrutta  dai  lato  cascavo  , che  esse  sono  principal- 
mente saldale  insieme  da  questo  lato,  e che  le  diverse  specie 
<1’  incurvamento  preferibilmente  si  osservano  su’  puuli  dove 
la  colonna  vertebrale  soffre  nello  stato  normale  una  infles- 
sione nello  stesso  verso  ( § 474  )•  U risultamento  necessario 
di  questa  difformità  è di  accollare  il  tronco  in  proporzione 
della  perdita  di  sostanza  che  hanno  sofferto  le  vertebre. 
Non  è raro  di  trovare  al  tempo  stesso  molte  sorta  d'incur- 
vamenti , notabilmente  la  prima  e la  seconda.  Avvien  fre- 
quentemente pure  che  la  colonna  vertebrale  offre  due  cur- 
vature , ma  in  senso  opposto  , sullo  stesso  piano  , ciò  che 
previene  più  o meno  1’  obbliquiù  del  corpo,  inevitabile  in 
«gai  altra  circostanza.  rf..,*  «1 

b.  La  saldatura  delle  vertebre  tra  loro,  quando  non  è 
congenita,  o che  non  dipende  da  un  incurvamento,  non  molto 
succede  che  nella  decrepitezza.  È rado  che  i corpi  sietio  as- 
solutamente confusi  in  un  solo  o riuniti  dalla  ossificazione 
Re  legamenti  .fibrosi,  il  più  spesso  non  sono  attaccali,  fra  essi, 
che  in  fuora  con  la  taccia  loro»  anteriore  , mediante  una  so- 
stanza ossea  che  si  è sviluppata  tra  essi.  Non  è radissimo 
d'  incontrare  il  sacro  saldato  con  ubo  degl’ilei  od  anche  con 
entrambi. 

c.  Le  fratture  delle  vertebre  avvengono  di  rado  , ed 

esigono  una  forza  considerevole,  ciò  che  dipende  soprattutto 
da  che  la  colonna  vertebrale  è composta  di  un  gran  nume- 
ro di  ossa  articolate  iu  modo  da  poter  eseguire  de’muovimen- 
ti  leggieri  le  une  sopra  le  altre.  Le  fratture  sono  quasi  sfcm- 
pre  trasversali.  • , , . ^ 

d.  La  stessa  cagione  rende  pare  le  lussazioni  molto  ra- 
re, a meno  che  non  dipendano  dalie  carie  delle  ossa  e dal- 
la distruzione  de’  legamenti.  Ecco  perchè  trovami  assai  spes- 
so le  lunazioni  delle  vertebre  accompagnate  da  saldature 
piu  o meno  estese.  Del  resto , queste  lesioni  si  osservano, 
molto  nelle  vertebre  cervicali  che  sono  le  più  mobili  di 
tutte  , e particolarmente  nella  prima. 
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CAPITOLO  SECONDO. 

DELLE  OSSA  ACCESSORIE  DEL  XROHCO. 
I.  STERSO. 


A Stato  Noemaie, 


5°4-  L»  sterno  ( sternum  , ossa  pectoris  , xi phoides  ) 
(i)  è situato  come  la  colonna  vertebrale  su  la  linea  me- 
diana «lei  corpo  immediatamente  al  di  sotto  della  cute  , 
e rluipetto  la  rachide.  Forma  la  parie  media  ed  anteriore 
del  petto,  (fame  la  colonna  vertebrale,  la  parte  media  e po- 
steriore. Giustamente  dunque  lo  si  può  considerare  come  la 
colonna  vertebrale  anteriore  (a).  Nello  stato  perfetto  si 
compone  di  tre  pezzi  messi  T uno  al  di  sopra  dell’  «Uro  , 

, che  (liceali,  il  superiore,  il  manubrio  , il  secondo  , il  cor- 
po , e V ultimo,  P appendice  (Tifoide;-  , . 

a.  Stato  Perfetto. 

• 5o5. Questa  colonna  anteriore  vertebrale  o la  catena  dulie  ossa 
dello  sterno  è allungata,  molto  meno  estesa  da  un  lato  uli'uhro 
che  dall’alto  in  basso,  e soprattutto  che  davanti  in  dietro. 
La  sua  estremità  superiore  è molto  più  larga  dell'  inferio- 
re. L’osso  non  va  restriguendosi regolarmente  da  su  in  giìiT 
ina  torna  ad  essere  un  po  più  largo  verso  la  metà  della  sua, 

(1)  Vedete  un* eccellente  Memoria  di  Gcollroy.  Samt-Hilaire, 
sullo  sterno  considerato  nelle  quattro  classi  di  animati  vertebrali  , 
e sulla  determinazione  filosofica  de' pesti  de'  quali  è compaio-,  nel- 
la sua  Filosofa  anatomica  , t.  I , 1818  , p.  !>•}. 

(2)  Nella  mia  Memoria  sopra  i analogia  delle  forme  animali 
ho  riunito  parecchi  argomenti  desunti  dalla  notomia  comparata  cr 
dalla  storia  dello  sviluppo  del  feto  , che  appoggiano  questa  opinio- 
ne ( Jiaitraegc  , t.  II  , fase.  » )»  ’’ 
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lunghezza,  dopo  di  che  si  restrigne  di  nuovo  per  terminare  »n 
punta.  La  sua  faccia  anteriore  è un  poco  convessa  e la  po- 
steriore alquanto  concava. 

506.  Lo  sterno  è situato  Ira  le  due  clavicole  e le  set- 
te paia  delle  coste.  II  manubrio  è la  parte  la  più  larga  e 
la  più  grossa  , il  corpo  , la  più  lunga  , e 1’  appendice  xi- 
foidc  la  più  picciola  per  tult’i  versi. 

507.  Il  manubrio  ( manubrium  ) si  stende  dall'  orlo 
superiore  fino  al  luogo  dove  la  cartilagine  della  seconda 
«osta  si  unisce  allo  sterno.  Vi  si  osserva  al  margine  supe- 
riore, da  ciascun  lato,  una  larga  cavità  ( cavitai  clavtcu- 
laris  ) oblonga  , tappezzata  di  cartilagine  contro  la  quale 
si  adatta  la  estremità  sternale  dalla  clavicola.  Tra  le  due 
cavita  evvi  una  incitura  ( ineisura  terni-lunaris  ) semicir- 
colare, la  cui  estensione  è meno  considerevole  della  loro. 
I margini  laterali  convergono  1’  uno  verso  1’  altro  da  su  in 
giù;  essi  sono  un  po  concavi  e taglienti  in  quasi  tutta  la  lo- 
ro lunghezza,  tranne  la  parte  loro  superiore,  ordinariamen- 
te più  spessa , ove  son  larghi  ed  incavati  da  un  infos- 
samento destinato  e ricevere  la  cartilagine  della  prima  co- 
sta. Risulta  da  ciò  che  ciascuno  di  questi  marginile  diviso 
in  due  incisure  , 1’  una  superiore  , 1’  altra  inferiore. 

508.  11  corpo  ( mucro , corpus  ) si  stende  dall*  estre- 
mila inferiore  del  manubrio  fino  alla  inserzione  della  carti- 
lagine della  settima  costa.  La  sua  forma  è rovescia  di  quel- 
la del  manubrio , vai  dire  , è meno  larga  alla  sua  estre- 
mila superiore  che  all’  inferiore,  la  quale  termina  rifondan- 
dosi. I suoi  margini  laterali  presentano  d’ ordinario  quattro 
incisure  semicircolari  ( incisutae  semi -lunare s laterale s ). 
A ciascuno  de’  luoghi  ove  queste  incisure  si  addossa- 
no 1 una  contro  1’  altra,  si  comincia  a vedere  una  piccola 
cavità  articolare  ( sinus  articularis  costalis  ) rivestita  di 
cartilagine  , che  riceve  la  cartilagine  di  una  costa.  Queste 
incisure  si  raccorciano  dall’alto  in  basso,  donde  avviene  che 
le  cavità  articolari  si  ravvicinano  pure.  La  terza  , quarta, 
quinta  e sesta  cartilagine  costale  si  adattano  unicamente  ai 
margine  laterale  del  corpo  ; la  seconda  si  articola  conlern- 
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poraneamente  con  questo,  c col  manubrio;  la  settima  incli- 
na egualmente  sul  suo  margine  inferiore  ed  un  poco  sopra 
la  parte  inferiore  della  appendice  xifoide  ; la  sesta  e la 
settima  sono  talmente  ravvicinate  fra  loro,  che  solamente  in 
uno  sterno  molto  stretto  e molto  allungato  cominciasi  a ve- 
dere ima  quinta  incisura  semicircolare  piccolissima  tra  le 
cavita  articolari  che  son  loro  destinate. 

5 09.  L’  appendice  xifoide  ( processus  xiphoides  ) si 
unisce  alla  parte  inferiore  del  corpo  col  suo  margine  supe- 
riore. Ordinariamente  è libera;  ma  talvolta  pure  essa  è co- 
perta dalle  cartilagini  della  sesta  e della  settima  costa  , le 
quali  si  portano  al  davanti  per  arrivare  al  corpo,  ocorren- 
za  nella  quale  il  corpo  si  attacca  alla  sua  faccia  anteriore. 
I margini  laterali  di  quest’appendice  sono  liberi  nella. mag- 
gior parte  della  estensione  loro.  La  sua  estremità  iuferiore 
resta  cartilaginosa  fino  ad  età  molto  avanzata  ; termina 
con  un  apice  or  semplice  , ora  diviso  in  due  punte  , che 
ordinariamente  non  sono  simmetriche. 

4.  Modo  di  sviluppo. 

5 10.  I tre  pezzi  soprapposti  dello  sterno  (i)  il  manu- 
brio , il  corpo  e I’  appendice  xifoide  ordinariamente  sono 
ancora  separati  alla  pubertà.  Ilo  appreso  dall’  osservazione, 
che  1’  appendice  xifoide  più  spesso  trovasi  saldata  al  corpo 
di  quel  che  questo  sia  riunito  al  manubrio;  intanto  s’ineon- 
tran  pure  particolarmente  negli  attempati  i tre  pezzi  confusi 
ia  un  solo. 

Queste  ossa  variano  molto  nel  modo  loro  di  sviluppo. 
Come  il  tronco  si  solidifica  ben  tardi  nella  sua  faccia  ante- 
riore, del  pari  anche  le  ossa  sternali  appariscono  molto  lar- 
di. Dal  quinto  fino  al  sesto  mese  della  gravidanza  non  si 

(1)  llcclard  talvolta  ha  osservato  sugli  sterni  degli  adulti  due 
punti  ossei  pisiformi  , messi  uno  da  ciascun  lato, sulla  incisura  tra- 
cheale dello  sterno.  Egli  li  chiama  sopra-sternali  o prestcrnali.  Ve- 
dete Nouecau  Journ'.  de  medicine  , t.  Vili  , 1820  p.  83. 

( Nota  de’  Ir  ad.  ) 
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'rwnìnciano  ancora  a ravvisare  i nocciuoli  ossei  nelle  larghe 
loro  cartilagini.  A questa  epoca  il  primo  germe  si  mostra 
«T  ordinario  nel  manubrio  , mentre  non  si  scuopre  ancora 
alcuna  traccia  d’ossificazione  ne’  due  altri  pezzi. 

Questo  nodo  osseo  il  più  generalmente  è semplice  , o- 
LJongo  e rifondato  : talvolta  però  trovansene  d**e  cLu^  sono 
quasi  sempre  situati  1'  uno  al  di  sopra  dell’  altro  r il  supe- 
riore de' quali  avanza  mollo  l’ inferiore  in  volume.  Allor- 
ché il  nodo  semplice  del  mauubrio  non  è oblongo  e rilou-  ' 
dato  nel  feto  a termine  , o dopo  la  nascita,  ma  che  esso 
ha  la  forma  di  un  8 in  cifra,  tutto  induce  a supporre  che 
ne  esistessero  primitivamente  due  messi  l’ uno  al  di  sopra 
dell’  altro.  E molto  più  raro  d’  incontrare  due  germi  late- 
rali disposti  in  modo  che  or  I’  uno  c più  grosso  dell' altro, 
il  che  allora  sembra  essere  un  pezzo  complemeutario,  e «- 
ra  il  volume  loro  è eguale  , e sono  perfettamente  simme- 
trici (t).  , 

Sembra  essere  meno  raro  di  trovare  più  di  due  noc- 
ciuoli  ossei  nel  manubrio.  In  uu  suggetto  , Albino  ne  ha 
veduto  tre  situati  l’uno  al  di  sopra  dell’altro,  e l’ inferio- 
re de' quali  era  molto  piccolo  (a).  In  un  altro  egli  stesso 
ne  ha  incontrato  quattro,  uno  superiore  che  occupava  tut- 
ta la  larghezza  del  mauubrio  e tre  inferiori,  de’quali  un  co- 
mune caffo  e due  laterali  (3). 

Come  i uodi  ossei  del  manubrio  appaiono  prima  di 
que’ delle  altre  parti  dello  sterno  , essi  son  pure  regolar- 
mente molto  più  grossi  di  questi  ultimi  , quando  gli  altri 
pezzi  dello  sterno  sono  cominciati  ad  ossificarsi.  In  qua- 
ranta casi  che  ho  presenti  un  solo  fa  eccezione  : quello 
di  un  feto  ottiraeslre  , il  manubrio  dello  sterno  del  quale 
offre  dne  nodi  ossei  situati  1'  uno  al  di  sopra  dell’  altro  ; 
il  superiore  è più  piccolo  dell’inferiore,  altra  anomalia  pa- 

(l)  Conosco  un  solo  esempio  di  questa  disposizione  ; ne  ho 
dato  la  descrizione  c la  figura  nc’ miei  lìeytragc  t.  II  , f.  i,p  1^5, 
tav.  i , fig.  8. 

(a)  Loco  citato  , p.  87. 

(3)  Loco  citato , p.  92, 
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rimenti  rimarchevole,  e tulli  due  sono  meno  grossi  del  pik 
piccolo  de’ tre  germi  ossei. 

Dopo  il  settimo  mese  nel  corpo  dello  sterno  comincian- 
si a vedere  de’nocciuoli  ossei,  i quali  sono  soggetti  a mol- 
te anomalie;  in  falli  variano  molto  pel  numero  , volume  e 
situazione.  Avviene  ad  essi  più  spesso  che  a quelli  del  ma- 
nubrio , di  svilupparsi  l'uno  a fianco  dell’altro  , e di  un 
modo  interamente  simmetrico;  poiché  sopra  trentatre  sterni 
di  feti  e di  fanciulli  che  ho  paragonalo  sotto  questo  risguar- 
do, ne  ho  trovato  diciannove  ne’quali  i nocciuoli  ossei  e- 
rano  messi  gli  uni  al  di  sopra  degli  altri.  In  otto  tra  essi  i 
nodi  superiori  sono  semplici  e dispari,  è gl'  inferiori  dop- 
pii  formanti  or  un  solo  or  molte  paia.  Ma  in  sei  altri,  lut- 
ti i nodi  del  corpo  son  disposti  per  paia  , senza  però  dare 
una  simetria  perfetta  rispetto  al  volume  loro  ed  alla  situa- 
zione : i semplici  sono  più  rifondali  , ed  i pari  piu  allun- 
gati , più  piccioli  de'semplici , ciò  che  fa  credere  che  cia- 
scun di  essi  sia  la  metà  di  un  semplice;  sotto  questo  pun- 
to di  veduta  le  osservazioni  mie  convengono  con  quelle  di 
Albino.  I nocciuoli  ossei  sieno  essi  semplici  o moltiplici  , 
son  sempre  disposti  in  modo  da  cader  fra  due  delle  super- 
ficie destinate  a ricevere  le  cartilagini  costali  , donde  deri- 
va che  si  sviluppa  sempre  un  pezzo  sternale  tra  due  coste. 
It’jrdinario,  almeno  in  tutte  le  occorrenze  che  mi  son  pre- 
senti, allorché  i nocciuoli  ossei  son  situati  l’uno  al  di  sopra 
deli'  altro  , non  se  ne  trova  che  un  solo  tra  due  cartilagi- 
ne costali.  Le  osservazioni  di  Albino  guidano  allo  stesso  ri- 
«ultamento  , giacché  quest’anatomico  dichiara  che  anche  al- 
lora che  ha  trovato  molti  nocciuoli  in  uno  spazio  interco- 
stale, essi  erano  sempre  messi  l’uno  a fianco  dell  altro.  Or- 
dinariamente pure  i nocciuoli  superiori  sviluppansi  prima 
degl’ inferiori,  onde  è che  li  sorpassano  in  volume,  quan- 
tunque ad  un’epoca  sussecutiva  il  corpo  dello  sterno  ac- 
quisti nella  sua  parte  inferiore  una  maggiore  larghezza.  Nel 
feto  a termine,  trovatisi  spesso  quattro  germi  ossei  nel  col- 
po dello  sterno , cioè  negl’  intervalli  della  seconda  e dell.» 
terza  costa  , della  3 e 4 ; della  4 e 5 ; della  5 e della  se- 
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sta  , ma  talvolta  non  se  uè  incontrano  che  tre , più  di  ra- 
do due.  Queste  differenze  provengono  da  due  cagioni;  ora, 
ed  è questa  1'  occorrenza  meno  comune,  il  terzo  ed  il  quar- 
to germe  osseo  saldatisi  in  un  solo  più  voluminoso  ; ora  , 
ciò  che  s’incontra  molto  più  spesso,  il  quarto  ed  anche  il  terzo 
non  esistono;  nelle  quali  due  ultime  circostanze,  specialmente 
nell’ assenza  del  terzo  nodo,  avviene  spesso  che  quelli  che 
v»  esistono  soli  divisi  ; coincidenza  rimarchevole  , in  quan- 
to che  annuuzia  la  poca  energia  dell’atto  formatore. 

Kell’  appendice  xiloide  non  si  sviluppa  ordinariamente 
che  un  solo  uocciuolo  osseo  rifondato,  e di  rado  senetrn- 
van  due  non  simmetrici.  11  uocciuolo  appare  da  prima  al- 
la parte  superiore  dell’  appendice  , si  stende  a poco  a po- 
co in  basso,  ma  non  occupa  mai  la  cartilagine  tutta  iutera. 
Talvolta  lo  s'  incontra  nel  feto  a termine,  ma  in  generale 
si  sviluppa  dopo  la  nascita  , spesso  ancora  molto  tardi  , e 
solo  verso  1’  età  di  dodici  anni  , ciò  che  è contrario  alla 
regola,  poiché  in  mollissimi  individui  trovasi  diggià  forma- 
to innanzi  che  scadano  i primi  sei  mesi. 

La  saldatura  de’ quattro  nodi  ossei  o delle  quattro  pa- 
ia de’  nodi  , di  cui  ordinariameute  il  corpo  dello  sterno  è 
già  composto  nel  feto  a termine,  comincia  da  quelli  che  so- 
no situati  J’  uno  a fianco  dell'  altro.  CLservo  almeno  ewt- 
minaudo  scheletri  di  suggelli  attempati,  ne’quali  eriston  de’ 
nodi  ossei  laterali  io  uuo  stesso  intervallo,  che  trovansi  se- 
parali tutti  quelli  che  sodo  gli  uui  al  di  sopra  degli  altri. 
1 due  inferiori  sono  i primi  a saldarsi  insieme,  di  modo  che 
le  cartilagini  eostali  settima,  sesta  e quinta  si  attaccano  in- 
teramente a questo  pezzo  osseo  , e che  la  quarta  vi  si  fìssa 
in  parte.  Il  corpo  duuque  allora,  è formato  di  ire  pezzi  che 
Lamio  presso  a po^p  la  stessa  grandezza  , o 1’  inferiore  de' 
quali  sorpa^a  i due  superiori  in  estensione  negl’individui  più 
attempali  ; ma  i due  pezzi  superiori  primitivi  sono  ancora 
interamente  disiatiti  dall' ulteriore,  prodotto  dalla  riunione  del 
terzo  e del  quarto.  Più  tardi  il  secondo  si  unisce  con  que- 
sti ultimi  , mentre  il  primo  continua  a restar  separato  e non 
si  salda  che  alla  pubertà  , epoca  nella  quale  lo  sterno  si 
T.  li.  5 
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trova  composto  di  tre  ossa,  il  manubrio  , H corpo  e 1'  ap- 
pendice zìfoide  , le  quali  d’  ordinari»  non  ai  confondono 
i astenie  ohe  ad  un’  età  molto  inoltrata. 

Lo  sterno  dunque  si  sviluppa  a poco  a poco  per  pez- 
zi ossei  , i quali  finché  non  sono  saldali  insieme,  hanno  la 
maggiore,  analogia  con  le  ultime  false  vertebre  , quello  dai 
coccige  , e che  al  pari  di  queste  rappresentano  solamente 
il  corpo  delle  vertebre  si  per  la  forma  loro  che  pel  modo 
di  articolazione  con  le  eostole.  Nello  sterno  di  molli  aainam 
li  soprattutto,  è facile  dimostrare  una  porzione  cervicale  , 
uua  dorsale  ed  una  lombare  \ e , conte  i nocciuoli  della  sua 
parte  media  si  confondono  in  un  sol  pesco  primo  della  {Mm- 
Iteria  , come  tutte  le  sue  parti  si  saldano  più  tardi  insieme 
per  non  formare  che  un  sol  osso,  del  pori  avvien  sempre 
alle  false  vertebre  del  sacro,  e so  venie -allo  vere  vertebre  di 
riunirsi  in  un  sol  osso,  mentre  da  un'altra  parte,  in  tutti 
i mammiferi,  i nocciuoli  ossei  o le  vertebra  dello  sterno  di 
cui  trovasene  uno  tra  due  coste , restano  -separati  e distinti 
durante  tutta  la  vita. 

Sri.  Lo  sterno  d’  ordinario  è più  lungo  e più  stretto, 
serbata  proporzione  , nella  donna  che  nell’  uomo.  Sovente 
.ancora  , ma  non  sempre  , il  manubrio  è proporzionatamen- 
te più  grande  e più  largo  in  quella  che  in  questi.  Lo  ster- 
no si  articola  he’  ponti  indicati  con  le  clavicole  e con  le 
cartilagini  delle  sette- coste  superiori. 

. * 1 ^ ’ . . j ‘f  * Vt  . , ' • d * J 4 

s 'r  ■ * . 

— *'■  * B.  Stavo  issormaic. 

5|2.  L'assenza  letale  dell’osso  dello  Stèrno  è io  sarto 
d’ imperfezione  che  più  si  allontana  dallo  stato  nottnalé. 
Quest’assenza  coincide  a no  con  quellp  <hf  comuni'  tegu- 
menti e delie,  coste  j ib  cuore  si  mostra  a nudo  nella  prima 
occorrenza,  si  può  sentire  a traverso  la  cute  neMa  seconda  (i  ). 
Una  modificazione  di  (pesto  stato  consiste  nella  presenza  di 
aperture  situate  ordinariamente  alla  parte  inferiore  del  cor- 

■■■•  - - - ■■■  ■ 
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)'o  deli’  osso o lunghesso  la  sua  appeudice  xifoide  e nella 
scissura  di  questa  ultima..  Ciò  che  vi  ha  di  rimarchevole  si 
è che  , queste  aperture  non  s’  incontrano  che  alla  parte  in- 
feriore del  corpo  e dell'  appendice  , nuovo  argomento  in  fa- 
vore del  paralello  stabilito  tra  la  colonna  vertebrale  e la  ca- 
tena sternale  , poiché  la  spina  bifida  si  osserva  preferibil- 
mente alla  parte  iui'eriore  della  rachide.^  a'  lombi  , i quali 
corrispondono  alla  parte  inferiore  dello  sterno.  Talvolta  lo 
sterno  è troppo  corto.  Questo  vizio  di  conformazione  coin- 
cide quasi  sempre  con  lo  sviluppo  incompiuto  del  petto.  Iu 
generale  allora,  l'osso  è mollo  più  largo  dell’ ordinario,  e 
più  o meno  convesso  in  avanti. 

. E meuo  comune  di  trovare  lo  s}eruo  più  lungo  del 
solito  , circostanza  egualmente  rimarchevole  , iu  quanto  che 
offre  un  grado  dippm  dell'  analogia  che  esiste  tra  la  co- 
lonna vertebrale  anteriore  e la  posteriore. 

m , . U.  COSTOLA 

V ' . m ‘ **TF  «t»  f *♦<  * 

A.  Stato  «ormale. 


i.  Stato  perfetto. 
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a.  Caratteri  venerali  delle  costole. 

” ■'  « 

5i3.  Le  costole  ( cosine ) sono  dodici  paia  di  o sa  sottili, 
piu  lunghe  che  larghe  , leggiermeute  arcuale , convesse  in 
fuori  e concave  in  dentro  , situale  da  due  lati  del  petto  , 
di  cui  formano  la  parte  maggiore  delle  pareti  ossee,  e che 
si  stendono  dalla  colonna  vertebrale  allo  sterno  , che  uni- 
scono insieme  facendo  che  si  articolino  reciprocamente. 

5i4-  Guardate  in  un  modo  generale  > le  coste  offrono 
i caratteri  seguenti: 

Tutte  termiuauo  indietro  con  un  rigonfiamento  rifon- 
dato e coperto  di  cartilagine,  detto  ( capitolimi  costae 
Esse  sono  formate  piu  o meno  sensibilmente  dal  concorso 
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di  due  segmenti  di  cerchi  differenti  , di  cui  quello  erti 
appartiene  la  parte  foro  posteriore  è molto  più  piccolo  dell’ 
anteriore,  e che  si  confondono  l’un  1’  altro  con  una  gra- 
dazione insensibile.  Le  costole  offrono  maggior  larghezza  nel 
Inogp  appunto  ove  i due  cerchi  si  uniscono,  e dove  il  margine 
loro  inferiore  offre  sovente  una  sporgenza  che  dicesi,  an- 
golo ( cubitus  ).  La  estremità  posteriore  che  ha  la  forma 
di  tan  quadrato  rifondato  è più  grossa , più  forte  e meno 
larga  dell’anteriore,  verso  la  quale  veggionsi  appianate 
dippiù  , ed  offrire  evidentemente  due  facce  e due  margini. 
Il  superiore  è quasi  sempre  un  po  gonfiato  e l’ inferiore  ta- 
gliente : il  primo  rientra  più  in  dentro  del  secondo.  Nella 
maggior  parte  delle  coste  , la  faccia  interna  dal  lato  del 
margine  inferiore,  principalmente  in  dietro  a’  incava  a 
poco  a poco  a coda  di  rondine , e s’ impicciolisce  , ciò  che 
produce  un  canaletto  detto  , solco  delle  coste  ( sSfcu»  co- 
stale* ).  Verso  la  estremità  loro  anteriore  queste  ossa,  diven- 
tano gradatamente  più  sottili , ma  terminano  con  un  leg- 
giero gonfiamento  che  non  è rifondato.  La  maggior  parte  j 
anzi  quasi  tutte  , presentano  in  fuori  , dietro  il  luogo  ove 
il  segmento  del  cerchio  posteriore  si  confonde  con  quello 
dell’  anteriore,  una  elevazione  incrostata  di  cartilagine,  no- 
minata tubercolo  ( tuberculuin  cosine  ).  Si  dà  il  nome  di 
collo  ( cervix  , collutti  ) alla  porzione  compresa  tra  ’l  ca- 
po e ’l  tubercolo,  e che  è quasi  sempre  un  poco  ristretta. 
Il  resto  dell’  osso,  vai  dire  la  sua  porzione  anteriore  ha  ri- 
cevuto il  nome  di  corpo. 

Le  costole  si  articolano  mercè  i loro  capi  con  le  fac- 
cette articolari  laterali  del  corpo  delle  dodici  veitebredel 
dorso  e mercè  i loro  tubercoli  con  le  faccette  articolari 
tras verse  delle  apofisi  trasversali  di  queste  stesse  vertebre. 
Alla  loro  estremità  anteriore  trovasi  una  cartilagine  chiama- 
ta costale  ( carlilago  costalis  ). 

Queste  ossa  son  situate  sempre  in  modo  che  hanno  l'e- 
s tremila  posteriore  più  rilevata  dell’  anteriore. 

La  situazione  delle  coste  e le  relazioni  loro  con  le  ver- 
tebre dorsali  dimostrano , che  debbano  cedersi  in  esse  le 
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radici  anteriori  delle  apqfisi  trasverse  di  quale  steste  ver- 
tebre più  sviluppale  , e che  le  cartilagini  loro  sono  delle 
imperfette  costole  dello  sterno. 

b.  Differenze  che  1*  coste  presentano  tra  loro. 

5 1 5.  Le  coste  differiscono  le  une  dalle  altre  rispetto 
alla  grandezza  , alla  curvatura  , alla  direzioue,  alia  configu- 
razione loro,  al  rapporto  delie  parti  che  le  cousliiuiscono, 
cd  alle  loro  connessioni  : 

».°  La  grandezsa  delle  coste,  a partire  dalle  due  estre- 
mità del  petto,  diminuisce  molto:  la  seconda  e la  dodicesima 
sono  le  più  corte.  Esse  vauiio  aumentandosi  dalla  dodicesi- 
ma fino  alla  settima  , e dalla  prima  fino  alla  sesta  . La 
sesta  e la  settima  più  lunghe  delle  altre  sono  quasi  di  lun- 
ghezza eguale.  Ma  sebbene  la  prima  e la  dodicesima  sieno 
del  pari  lunghe,  non  hanno  però  una  massa  eguale,  polche 
la  dodicesima  è più  sottile.  Spessissimo  ancora  quesl'ullliua 
è più  corta  della  prima  \ d' altronde  varia  iuiìuilaipenle 
più  di  questa  relativamente  alla  grandezza. 

2.0  La  curvatura  diminuisce  singolarmente  dalla  prima 
fino  alla  dodicesima  5 la  seconda  però  d'  ordinario  è piu 
curvata  della  prima.  Le  costole  inferiori  sono  pianissime  e 
la  dodicesima  talvolta  è interamente  dritta.  Che  che  ne  sia. 
la  prima  e la  dodicesima  si  somigliano  per  la  curvatura,  in 
quanto  ciré  esse  sono  meno  seasibilmente  delle  altre  compo- 
ste di  due  segmenti  di  cerchio  di  un’  aia  differente.  Que- 
sta disposizione  è soprattutto  manifesta  nella  ultima. 

3.°  Le  coste  quanto  più  sono  in  sopra  altrettanto  scen- 
dono meno  da  dietro  in  avanti.  Nel  tempo  stesso  le  supe- 
riori hanno  una  delle  loro  facce  dirette  molto  più  in  su  e 
1'  altra  iu  giù,  uno  deloro  margini  rivolto  in  dentro  e l'al- 
tro in  fuori  , mentre  nelle  inferiori  il  margine  che  è 
interno  nelle  altre  guarda  inolio  più  in  alto,  e ’l  margine  e- 
sterno  in  basso  , la  faccia  superiore  in  fuori  , e la  inferiore 
ju  dentro,  di  sorta  che  parrebbe  che  le  coste  avessero  sof- 
ferto un  contorcimento  sull’  asse  loro. 
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Le  cartilagini  costali  non  serbano  neppuie  la  stessa  di- 
reziono. La  prima  siegue  la  direzione  dell’osso  e discende 
obbliquamente  sullo  sterno  ; la  seconda  è trasversale;  le  al- 
tre vanno  tutte  salendo  e tanto  più  quanto  sono  inferiori  , 
tranne  l’ ultima,  la  cui  estremila  anteriore  è libera. 

4-°  Le  costole  differiscono  , per  molli  risguardi,  nella 
relazione  della  forma  loro. 

a.  La  proporzione  tra  il  collo  e’1  corpo  non  è la  stes- 
sa in  tutte.  Il  collo  c proporzionatamente  tanto  più  lun- 
go quanto  la  costa  trovasi  situata  più  in  alto  , sebbene  es- 
so dalla  prima  sino  alla  ottava  si  allunga  in  un  modo  as- 
soluto. Quello  della  nona,  generalmente  parlando  non  ha 
ima  lunghezza  mollo  più  considerevole  di  quella  del  collo 
della  prima,  sebbene  questa  sia  mollo  più  corta.  Quello 
delle  costole  che  sieguono  va  sempre  diminuendosi  fino  al- 
la dodicesima , ove  è più  piccolo  di  quello  della  prima.  Le 
due  ultime  che  souo  sprovvedute  di  tubercolo  non  hanno 
neanche  collo.  Nel  tempo  stesso  il  tubercolo  è tanto  più  spor- 
gente quanto  la  costa  stessa  si  approssima  di  più  alla  som- 
mità del  petto  , e quasi  sempre,  a misura  che  s’  ingrandi- 
sce, veggionsi  sviluppare  più  manifestamente  due  soperficie 
coperte  di  cartilagine,  Luna  anteriore  e superiore,  l’altra 
posteriore  ed  inferiore,  le  quali  formano  un  angolo  per  la  di 
loro  soprapposizione  , e che  spesso,  soprattutto,  nelle  coste 
superiori  , tranne  la  prima  , sono  separate  da  un  infossa- 
mento non  vestito  di  cartilagine.  Questo  tubercolo  è meno 
sporgente  ed  La  una  superficie  piana  nelle  costole  inferiori. 
Non  trovasene  alcuna  traccia  nelle  due  ultime  costp. 

b.  1 solchi  e gli  angoli  situati  nella  unione  del  seg- 
mento anteriore  col  posteriore,  sono  molto  più  pronunziati 
e più  lunghi  dalla  terza  costa  fino  alla  nona,  che  nelle  al- 
tre , e l’ estensione  del  segmento  posteriore  tra  il  capo  e 
1’  angolo  si  aumenta  considerevolmente  da  su  in  giù. 

c.  La  prima  costola  è la  più  forte  è soprattutto  la  più 
larga  , non  solo  in  proporzione  della  sua  lunghezza  ma  an- 
cora in  un  modo  assoluto.  Maggiori  ineguaglianze  ed  asprez- 
ze veggionsi  nella  sua  faccia  superiore. 
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5."  Le  coslole,  per  le  loro  oonuessioui,  differiscono  tra 
loro  di  tre  maniere  diverse. 

a.  Non  si  articolano  tulle  nello  stesso  modo  con  le 
vertebre  dorsali,  c qui  si  olirono  due  occorrenze  differenti: 

«.  Le  dieci  coslole  superiori,  talvolta  le  nove  prime  so- 
lamente , od  anche  le  otto  che  sieguono  Ja  prima,  adattano 
) loro  capi  contro  una  superfìcie  articolare  profonda  , for- 
mante un  angolo  rientrante,  cd  incavata  sopra  due  verte- 
bre dorsali  vicine.  Le  altre  son  ricevute  da  una  superfìcie 
articolare  semplice  , ritoodaia  e convessa  , che  appartiene 
ad  una  sola  vertebra.  A questa  differenza  se  ne  rannoda 
un'altra  nella  forma  del  capo,  giacché  questo  presenta  due 
superfìcie  riunite  ad  angolo  sporgente  in  quelle  coste  , che 
si  attaccano  a due  vertebre  , mentre  nelle  altre,  essa  ofTrc 
una  superfìcie  leggiermente  convessa. 

H.  Le  sole  dieci  costole  superiori  si  articolano,  mercè 
un  tubercolo  , con  1’  apice  delle  apofìsi  trasverse  delle 
vertebre  dorsali  corrispondenti.  Le  due  ultime  non  presen- 
tano questa  disposizione,  e la  estremità  loro  posteriore  cou- 
ne itesi  solo  col  corpo  delle  vertebre. 

b.  Le  costole  neppure  si  uniscono  allo  stesso  modo  ceu 
lo  sterno  nelle  estremità  loro  anteriori.  Qui  pure  si  offro- 
uo  due  occorrepze  diverse. 

«.  Le  cartilagini  costali  non  si  estendono  sempre  fìuo 
allo  sterno.  Le  sole  sette  iti  alto,  hanno  le  estremità  ante- 
riori che  si  attaccano  a quest’osso,  nelle  cavità  articolari 
del  quale  ( § 5o8  ) son  fermale  da  legamenti.  Le  cin- 
que ultime  che  sono  gracili  non  arrivano  allo  sterno  e si 
adattano  solamente  alla  cartilagine  della  costa  s'tuata  imme- 
dialamcute  al  di  sopra.  Nè  tutte  giuugouofìn  là,  cièche  so- 
prattutto si  osserva  nella  dodicesima  , c talvolta  anche  nel- 
la undecima  , ma  la  loro  estremità  anteriore  resta  libera,  e 
debbesi  a’  muscoli  intercostali  ed  a'  muscoli  larghi  dell’  ad- 
dome la  connessione  esistente  tra  essi  e le  altre  coslole.  Da 
ciò  è derivata  la  distinzione  delle  coste  in  vere  ( costar 
yerpe  ) ed  in  false  ( coìtile  epurine  ).  Le  sette  superiori 
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appartengono  alia  prima  serie  e le  cinque  inferiori  alia  se- 
conda. 

A.  Tutte  le  cartilagini  costali  non  hanno  la  medesimi 
lungheria. 

Del  pari  che  le  coste  , esse  si  allungano  dalla  prima 
fino  alla  settima,  e dimiuuisconsi  da  questa  fiuo  all'ultima. 

c.  In  quanto  alle  reciproche  connessioni,  le  costole  dif- 
feriscono perchè  le  sei  superiori  non  sono  riunite , mentre 
le  cartilagini  della  sesta,  settima,  ottava  , nona  e decima 
si  congiungono  insieme.  Fra  queste  ultime  , quelle  in  allo 
per  1'  ordinario  si  uniscono  mercè  prolungamenti  della  cartila- 
gine superiore  che  corrispondono  agli  affossamenti  del  mar- 
gine superiore  delia  cartilagine  messa  al  di  sotto,  e che  so- 
no conservati  in  sito  mediante  legamenti  capsolari.  Non  co- 
sì per  le  ultime,  le  quali  sono  semplicemente  addossate  l’u- 
na  su  1'  altra. 

216.  Dalle  differenze  che  esistono  tra  le  coste,  prin- 
cipalmente dalla  maggior  lunghezza  del  collo  , dalla  forma 
angolosa  della  superfìcie  articolare  del  capo  e del  tuberco- 
lo , dalla  più  considerevole  sporgenza  di  questo.ultimo,  dal*, 
la  lntjghezzza  minore  , e più  notabile  larghezza  della  carti- 
lagine, dalle  connessioni  infine  di  questa  con  lo  sterno,  mer- 
cè la  sua  estremità  anteriore , ne  deriva  questa  proposizio- 
ne importante  , che  le  coste  sono  tanto  meno  mobili  quan- 
to più  in  alto  son  situate  , e che  la  mobilità  loro  si  di- 
minuisce grandemente  da  sopra  in  sotto. 

3.  Modo  di  sviluppo. 

317.  Le  costole  sono  del  numero  di  quelle  ossa  che  si 
formano  e si  sviluppano  le  prime.  Nel  principio  del  terzo 
mese  della  vita  intra-utcrina  , la  porzione  ossea  , serbata 
' proporzione,  e così  considerevole  come  all’epoca  deU'inte- 
ro  sviluppo.  Esse  però  nascono  da  tre  pezzi  ossei  , poiché 
il  loro  capo  e ’l  loro  tubercolo  hanno  ciascuno  un  nodo  di 
ossificazione  che  comincia  ad  apparire  aHetà  di  sedici  anni 
e che  non. tarda  a saldarsi  col  rimanente  dell’osso,  ma  che 
non  esiste  affatto  nelle  due  o tre  costole  inferiori. 
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3.  Differenze  relative  al  sesso. 

» •-  - ».  ’ <“•  *-  • iR'Vj'  )IM|I* 

5i8.  Le  costole  della  donna  in  generale  sono  piu  rette 
di  quelle  dell’uomo:  il  segmento  posteriore  si  riunisce  piti 
bruscamente  con  l’anteriore:  la  sua  curvatura  difterisce 
meno  da  quella  di  questo  ultimo  e si  oblitera  più  presto , 
donde  avviene  che  la  cassa  del  petto  è più  stretta  nella  don- 
na. Nel  tempo  stesso  le  coste  sono  quasi  sempre  più  sotti- 
li in  modo  , che  hanno  margini  più  taglienti  , ma  vi 
occorre  molto  perchè  questa  disposizione  sia  generale.  La 
lunghezza  è presso  a poco  la  stessa.  Osservazioni  numerose 
però  mi  han  convinto  che  in  generale,  le  due  coste  superio- 
ri hanno  una  lunghezza  proporzionale , ed  assolutamente 
maggiore  nella  donna  che  nell’  uomo  , anche  quando  1’  in- 
dividuo è di  picciola  statura. 

B.  Stato  irnormalb. 

5ig.  Le  costole  si  allontanano  dallo  stalo  normale  in 
quattro  modi  differenti. 

I.  I vizii  primitivi  di  conformazioue  che  sono  impor- 
tanti , appartengono  quasi  tutti  alla  classe  delle  anomalìe 
che  versano  sulla  quanti tk. 

5ao.  La  formazione  difettosa  si  esprime: 
a.  Con  un  numero  inferiore  a quello  che  trovasi  or- 
dinariamente. A questo  risguardo  si  può  stabilire  per  re- 
gola generale  che  non  manca  mai  più  di  una  costa  da  cia- 
scun lato;  che  non  è mai  la  superiore  che  manca  ma 
l’inferiore,  qual*  è più  comune  di  trovarla  arsente  da’ due 
lati  al  tempo  stesso  , che  da  un  sol  lato;  in  fine  , che  l’as- 
senza di  una  costa  coincide  o no  con  quella  di  una  verte- 
bra. Talvolta  manca  una  sola  cartilagine  costale  ed  allora 
due  costole  terminano  nella  stessa  cartilagine. 

h.  Con  la  cortezza.  Le  ultime  coste,  e principalmen- 
te la  dodicesima,  sono  soprattutto  quelle  che  sovente  avvie- 
ne di  trovar  più  corte  dell'  ordinario  , sia  da  un  sol  lato  j 


74  anatomia  SPECIALE, 

sia  da  talli  due  nel  tempo  stesso  , di  modo  che  sembra- 
no allora  non  essere  che  picciole  apolisi  delle  vertebre.  Tal- 
volta queste  ossa  hanno  la  loro  solila  lunghezza  , ma  son 
pochissimo  arcuate  , ciò  che  Cssa  lina  rassomiglianza  con  la 
maggior  parte  de'  mammiferi  , ed  in  generale  con  la  mag- 
gior parte  degli  ammali,  la  cavita  del  petto  de'  quali  è quasi 
sempre  più  stretta  di  quella  dell'uomo.  Questo  vizio  di  con^ 
formazione  ò ordinariamente  limitato  a talune  coste,  ina  iu 
alcune  occorrenze  esso  si  estende  a tulle,  sia  da  un  sol  la- 
to, sia  a dritta  e stanca  nei  tempo  stesso,  ed  allora,  or  le 
coste  nou  arrivano  allo  sterno  , or  non  offrono  veruna  a- 
nomade  uclle  connessioni  loro  con  queste  ossa.  Allorché  suc- 
cede questa  ultima  occorrenza  uou  ne  risulta  che  uu  risici» 
giumento  straordinario  del  petto. 

c.  Con  la  ossificazione  incompiuta , la  quale  fa  che  le 
coste  ora  sien  fendute  da  una  cartilagine  nel  mezzo  della  luu, 
gliezza  loro,  come  negli  uccelli,  ora  che  vi  manchi  una 
porzione  più  o meno  considerevole  di  cartilagini  costali,  in 
modo  che  le  coste  uou  toccano  lo  sterno  , còme  negli  ulti- 
mi de'  rettili  e ne’  pesci.  II  menomo  grado  di  quest'  ano- 
lia  ed  il  più  comune  , è quello  che  consiste  nell'  abbrevia- 
mento della  cartilagine  della  settima  costa,  disposizione  che 
uguaglia  il  numero  delle  false  coste  a quello  delle  vere. 

52  1.  L’eccesso  di  attivila  plastica  si  esprime  nelle  co- 
ste in  un  modo  più  diversificato. 

a.  La  menoma  aberrazione  che  ne  risulta  è l'eccesso 
di  lunghezza  e di  larghezza  delle  coste  o delle  loro  cartilagi- 
ni, o delle  due  parti  ai  tempo  stesso,  ciò  che  è più  facile  d'in- 
contrare iu  talune  coste  solamente  che  iu  tulle  , nelle  qua- 
li esiste  or  da  un  sol  lato,  or  da  tutti  due  al.  tempo  stesso, 
c che  in  questa  occorrenza  ultima  non  si  csteude  necessa- 
riamente sulle  coste  corrispondenti  a diritta  ed  a siublra. 
E comunissimo  sopra  tutto  di  trovare  1'  estremità  anteriore 
di  queste  ossa  di  una  larghezza  straordinaria,  ciò  che  coii- 
ducc  per  gradi  ali’ aumento  del  loro  numero  normale.  L’al- 
largamento loro  stabilisce  un'  analogia  tra  1'  uomo  e molli 
animali  , specialmente  i dasipi  giganteschi  ed  i lornncìnyi 
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con  la  criniera  fra’  mammiferi  e le  testuggini  fra'  rettili. 

Il  prolungamento  della  cartilagine  della  ottava  cosio- 
la  fa  crescere  il  numero  delle  vere  ad  otto  , come  nelle 
scimie. 

h.  Quest’  anomalia  giunta  al  più  alto  grado  produce  la 
divisione  delle  coste  che  comincia  sempre  dalla  loro  estre- 
mità anteriore.  Non  ho  mai  veduto  queste  ossa  divideisi  in 
un  pezzo  interno  ed  un  esterno,  ma  sempre  in  un'apofisi  supe- 
riore ed  in  un'altra  inferiore.  Questa  ultima  disposizione  dun- 
que può  essere  stabilita  come  una  regola  generale  tanto  più 
importante,  in  quanto  che  sembra  annunziare  che  la  natura 
imita  il  tipo  fondamentale  fino  nelle  sue  anomalie,  come  ne 
Ilo  esposto  un  esempio  parlando  della  multiplicazione  delle 
vertebre.  È sommamente  rado  che  le  due  apofisi  abbianola  , 
stessa  lunghezza.  Allorché  il  vizio  di  conformazione  esiste  ad 
un  deboi  grado,  le  coste  si  chiudono  al  davanti  della  divi- 
sione, in  modo  che  sembrano  forate  solamente  da  un’  aper- 
tura Ad  un  grado  dippiù  , uno  de’ due  prolungamenti  si 
unisce  alla  cartilagine,  e quando  l’anomalia  va  più  in  là 
ancora  , ambidue  hanno  delle  connessioni  con  essa.  Allora 
questa  cartilagine  or  è semplice  e solamente  più  larga  del 
solito , ora  è fenduta  parzialmente  od  in  tutta  la  sua  esten- 
sione da’  lati  della  sua  estremità  posteriore.  Questa  ultima 
anomalia  può  pure  esistere  senza  che  vi  sia  divisione  delle 
costole  che  sono  semplicemente  allargate.  In  simile  occor- 
renza la  cartilagine  è più  larga  dell’  ordinario,  oppure  offre 
un’  apertura  che  1’  attraversa  da  banda  a banda  ; talvolta  è 
Liforcata  all’ima  od  all'altra  estremità;  in  fine  può  essere 
interamente  doppia,  ed  allora  aver  la  sua  parte  posteriore 
o libera,  od  unita  ad  una  costola. 

Un  altro  risultameuto  dello  sviluppo  eccessivo  delle  co- 
ste consiste  nella  formazione  di  .-ipofisi  alla  parte  loro  po- 
steriore , specialmente  in  vicinanza  del  tubercolo.  Quest’  a- 
nomalìa  stessa  è suscettiva  di  parecchie  gradazioni.  Ora  I’ 
apofisi  non  si  estende  fino  alla  costa  vicina  , ora  le  dueco- 
stole  si  uniscono  insieme  sia  mercè  di  un'apofisi  semplice  c 
di  una  certa  lunghézza , che  appartiene  solo  ad  una  di  es- 


7®  ANATOMIA  SPECIALE. 

se  , sia  mercè  due  asolisi  che  da  ciascuna  costa  vengo- 
no all’  incontro  1'  una  all’  altra  ; talvolta  aucora  tra  i due 
prolungamenti  vi  esiste  un  osso  distinto.  Questa  disposizio- 
ne è una  cagioue  frequentissima  di  saldatura  tra  due  o più 
costole  , che  si  osserva  sovente  alla  parte  loro  posteriore  ; 
la  prima  occorrenza  ricorda  1’  organizzazione  degli  uccelli  , 
la  seconda  quella  delle  testuggini.  Avvieu  talvolta  pure  che 
la  cartilagini  costali  superiori  si  uniscano  in  un  modo  ana- 
logo mediante  prolungamenti  od  apolist  insolite. 

e.  L’  aumento  delie  costole,  cui  per  gradi  conducono  la 
loro  divisione  e ’l  loro  allargamento  , presenta  differenze  re- 
lative alla  situazione,  al  numero,  alla  grandezza  ad  alle 
connessioni  delle  coste  soprannumerarie. 

«.  La  costola  sopraunumeraria  formasi  ordinariamente 
al  di  sotto  della  dodicesima  e non-  al  di  sopra  della  prima, 
poiché  il  numero  e le  disposizioni  delle  coste  superiori  e 
delle  vertebre  cervicali  trovatisi  le  stesse  del  solito,  laddo- 
ve vi  ha  una  vertebra  dorsale  dippiù  , od  aliaeuo  le 
coste  inferiori  sono  un  poco  più  sviluppale.  Avvieu  tal- 
volta però  die  s’  incontra  questa  costa  soprannumeraria  al 
di  sopra  della  prima  : in  quale  occorrenza  , essa  nasce  qua- 
si sempre  dalla  radice  anteriore  dell’  apolisi  trasversa  della 
settima  vertebra  cervicale,  la  quale  ha  avuto  uno  sviluppo 
insolito  e che  non  si  è saldala  col  rimanente  dell’  osso  ; in 
geuerale  allora,  la  prima  costa  è più  lunga  e più  sottile  del 
solilo. 

L’ aumento  e ’l  numero  delle  costole  alla  parte  superio- 
re del  petto  approssima  l’uomo  a’ mammiferi.  Quella  diesi 

torma  al  fondo  di  questa  carità  stabilisce  un’  auulogta  tra 
lui  c gli  uccelli.  , „ 

*>  fi.  Rispetto  al  numero  , può  questo  essere  aumentalo 
da  un  sol  lato,  od  esserlo  egualmente  da  amhidue;  possono 
pure  trovarsi  una  o più  coste  soprannumerarie  da  un  so  1 
lato,  o da  entrambi  al  tempo  stesso.  Ordinariamente  da  un 
sol  lato  trovasi  una  costa  soprannumeraria,  la  quale  per  uoa 
doppia  divisione  , può  apparentemente  elevare  il  numero  to- 
tale di  queste  ossa  iìuo  a quindici;  aia  è più  comune  l’ in- 
contrare un  paio  di  coste  che  una  sola  costa  dippiù. 
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y.  Le  dimensioni  delle  costole  soprannumerarie  varia- 
no  di  mollo.  In  generale  sono  piccolissime  e ridotte  al- 
lo stato  rudimentnrio.  Il  primo  grado  di  quest’  anomalia  è, 
nella  sommità  del  petto,  I’  allungamento  insolito  e la  for- 
ma acuminata  deH'apoiisì  trasversa  della  settima  vertebra 
cervicale  : al  basso  del  torace , 1’  esistenza  di  uu  ossicino 
mobile  sull'ipofisi  trastersa  della  prima  vertebra  lombare. 

/.  Il  modo  di  connessione  offre  ancora  delle  varietà. 
La  costa  soprannumeraria  inferiore  non  si  unisce  pth  della 
dodicesima  alle  cartilagini  delle  coste  messele  di  soprai  La 
superiore  è egualmente  quasi  sempre  libera,  come  sono  le 
coste  superiori  di  molti  accetti  e rettili , ma  allorché  si  h 
sviluppata  dippih,  la  sua  estremità  anteriore  si  unisce  al 
còrpo  di  quella  che  siegne,  che  parlaudo  propriamente  è la 
prima;  quando  essa  è ancora  pih  -lunga  può  estendersi  (ino 
alla  Cartilagine' di  questa  ultima,  od  anche  averne  una  che 
le  sia  propria  e che  vada  ad  occupare  il  pezzo  superiore 
dello  sterno.  - ' . . 

522.  3.°  Le  anomalie  relative  alla  qualità  sono  : 

a.  La  curvatura  ben  poco*  considerevole , la  dirittura 
delle  coste  senz’  accorciamento. 

b.  La  curvatura  loro  tale  , che  abbiano  la  concavità 
rivolta  in  fuora  e la  convessità  in  dentro. 

c.  La  inserzione  della  estremità  anteriore  o posteriore 
di  nna  o piu  c‘oste"itl  di  sopra  od  al  di  sotto:  , al  davanti 
o al  di  di^ro  del  punto  ordinario.  Questa  disposizione  ora 
esiste  da  uu  sol  lato  ed  ora  da  ambidue  al  tempo  stesso  , 
ora  in  una  costa  sola  , ora  itt  parecchie,  ma  delle  due  pri- 
me specie  di  anomalie  questa  è meno  importante  e meno 
rimarchevole. 

5?3.  If.  I vizii  accidentali  dette  cestole  non  offrono 
quasi  niente  di  particolare.  La  mobilità  di  queste  ossa  , e 
1’  impossibilità  nella  quale  si  è di  fissarle  perfettamente,  fan 
si  che,  le  fratture  loro  producano  sovente  la  formazione  del- 
le false  articolazioni.  ' 
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SEZIONE  H. 

DELLE  OSSA  DEL  CAPO.  t 

*'  * f fi  1 , 
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5o4-  V-iome  la  catena  delle  vertebre  vere,  di  quelle  che  sono 
mobili  le  ime  sopra  ie  altre,  termina  interior  mente  cor  i* 
osso  sacro,  composto  di  cinque  false  vertebre  saldale  insieme-, 
del  pari  la  colonna  vertebrale  sostiene  alla  sua  parte  supe- 
riore il  capo  che  formasi  in  un  modo  analogo  ( J 4^4  )* 
Il  cranio  e la  faccia  che  il  constituiscon  sono  compost]  di 
molte  ossa,  facili  ancora  a separarsi  fra  loro  all'  epoca dftl- 
la  pubertà , sebbene  tranne  la  soia  mascella  inferiore , t«A- 
te  si  articolino  insieme  mercè  le  suture  che  non  permet- 
tono loro  rauovimento  alcuno  : A questa  «poca  il  cranio  or- 
dinariamente è formato  di  sette  ossa  , di  cado  di  olio.  No- 
veratisene quattordici  alla  faccia. 

CAPITOLO  PRIMO. 

»■  •»  - * »•<»>, 

DEL  CBANIO.1  * '•'■’  r * ‘ 

1 * . 1 * » • l *'  • • « » 

5a5.  Le  ossa  del  cranio  considerate  da  sotto  in  sopra  e da 
dietro  in  avanti  , sono  il  basilare  , le  temporali  , le  pa- 
rietali, il  frontale  e V etmoide.  Parecchie  di  queste  ossa 
hanno  una  rassomiglianza  importante  eoa  le  vertebre  in- 
tere o con  porzioni  di  queste,  La  maggior  parte  di  esse  so- 
no piene  totalmente  o in  parte  ( § a34  ) , concave  in  den- 
aro e convesse  io-  fuora.  Mercè  la  loro  riunione  formasi  una 
cavita  considerevole.  Uua  delle  loro  facce  è coperta  di  e- 
muitnze  mammillari  e d’ impressioni  digitali  ( fossae  et 
eminentiae  , s.  jaga  digitalia , cerebralia  ) simili  a quel- 
le che  si  produrrebbero  col  dito  in  una  massa  molle,  e che 
offrono  la  copia  delta  superficie  esteriore  del  cervello.  Qua- 
si tutte  si  sviluppano  mercè  molti  punti  di  ossificazione. 
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' I.  OSSO  BASILARE. 

5a6.  L’  osso  basilare  ( os  basilare  ) è stato  conside- 
ralo come  un  osso  solo  da  Soemmerring  il  primo.  Esso  cor- 
risponde con  la  sua  palle  anteriore  allo  sfenoide  ( os  cunei - 
forme  , s.  sphenoideum  , s.  ulatum  , pterygoideum  , mul- 
tiforme , polymorphon  ) e con  la  posteriore  all’  occipitale 
( os  occipitis  ),  che  cia.euno  suol  descrivere  a parte,  poiché 
sono  separabili  ne’  crauii  de’  giovani  , ma  come  all1  epoca 
nella  quale  tutte  le  altre  ossa  del  corpo  sembrano  essersi 
pienamente  sviluppate  , esse  trovami  saldate  insieme  , poi- 
ché i diversi  persi  de’  quali  si  compongono  sono  riuniti  e 
confusi , 1’  opinione  di  Soemmerring  è più  esalta  di  quella 
che  regnava  prima  di  lui  (i).  L’  osso  basilare  dunque  può 
dirsi  osso  sfeno-occipitale  ( os  spheno-occipilale  ). 

527.  L'osso  basilare  occupa  la  parte  inferiore,  media 
e posteriore  del  crauio.  E talmente  incassato  tra  le  ossa  di 
questa  scatola  ossea  che  si  articola  con  tutte.  Sebbene  deb- 
basi  considerare  come  un  osso  unico  , il  miglior  metodo  per 
descriverlo  consiste  a distinguerlo  , come  per  lo  iuuanzi,  in 
due  porzioni  , 1’  una  anteriore,  lo  sfenoide  , l’altra  poste- 
riore , 1’  occipitale. 


(1)  Knochenlehre  , p.  109.  — Spia  attribuisce  questa  maniera 
di  vedere  a biondini , e l<t  biasima  — ( Cephalogenesis  , Munieli  , 
j 8 ■ 5,  p.  16  );  ma  penso  che  ha  torto  perdite  motivi,  biondini  par- 
la è vero  ( Ama.  , blarburg  , i54o,  p.  48  c 57  ) d'  un  osso  basilare 
del  capo,  ma  ne,scpara  espressamente  l'occipitale,  di  cui  fa  un  osso 
a parte  , e designa  sotto  quésto  nome  lo  sfenoide  , le  temporali  e 
1‘  etmoide  , donde  avviene  che  egli  novera  nel  crauio  sole  cinque 
ossa.  Da  un’  altra  parte  come  lo  sfenoidè  e 1'  occipitale  sono  sempre 
saldati  insieme  anche  prima  che  tutte  le  ossa  sieno  interamente  svi- 
luppate , non  puoSsi  considerarle  come  due  ossa  distinte  ; almeno 
nell’  uomo  , sebbene  restino  separato  per  tutta  la  vita  nella  mag- 
gior parte  degli  animali  , giacché  allora  si  avrebbe  ragione  di  ri- 
guardare lo  sfenoide  stesso  come  un  solo  osso. 
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1 1 . PonziodE  Occipitale. 

i 

5a8.  L'  occipitale  ( pan  , s.  os  occipitale  *)  forma  la 
parte  inferiore  e posteriore  dell’  osso  basilare.  E impossibi- 
le per  tutti  i riguardi  di  non  ravvisare  in  esso  una  verte- 
bra ingrandita.  Del  pari  che  tulle  le  vertebre,  rappresenta 
un  anello  composto  di  una  parte  anteriore  più  grossa  e di 
un'altra  posteriore  più  sottile:  solo  questa  ultima  è più  svi- 
luppata, più  larga  e più  lunga  in  un  modo  assoluto  , o re- 
lativo, che  nelle  altre  vertebre  , laddove  l'anteriore  è al  - 
meno  più  piccola  del  corpo  delle  vertebre  dorsali  e lombari. 

5ag.  Nell’occipitale  si  distinguono,  la  parte  basilare 
( pars  , s.  processus  basilaris  ) , 1 e parti  condiloidee  ( par- 
tes  condyloideae  , s.  jugulares  ) e la  parte  squamosa 
( pars  squame  a ). 

53o.  La  parte  basilare  corrisponde  al  eorpO'  delle  altre 
vertebre , e dovrebbe  conseguentemente  dirsi  corpo.  Delle 
tre  questa  è la  prima , la  più  picciola  e la  più  stret- 
ta. Essa  rappresenta  un  esagono  irregolare  più  largo  in  die- 
tro ed  in  basso  , che  in  avanti  ed  in  alto.  Con  la  parte 
media  del  suo  margine  posteriore  che  è incisa,  forma  l'or- 
lo auteriore  del  perimetro  del  gran  forame  occipitale.  I due 
orli  laterali  posteriori  , che  sono  inclinati  da  dietro  in  a- 
vanli  e da  dentro  in  fuora  , si  confondono  con  gli  orli  an  - 
teriori  delle  porzioni  coiidiloidee.  I due  orli  laterali  ante- 
riori convergono  in  avanti  l'uno  verso  l’altro.  La  sua  fac- 
cia anteriore  diretta  trasversalmente  è coperta  di  cartilagr- 
ne,  e quando  l’osso  basilare  è compiutamente  sviluppato,  es- 
sa trovasi  saldala  con  la  parte  media  della  porzione  glenoidale. 

La  faccia  superiore  o posteriore  del  corpo  s' inclina  mol- 
to da  avanti  in  dietro  , ciò  che  dipende  soprattutto  dalla 
grossezza  considerevole  della  parte  anteriore.  Da  un  lato 
all'altro,  essa  offre  un  affossamento  profondo  dettoyòsso  del- 
la midolla  allungala  ( fossa  medullae  obèongatae  ).  La 
linea  di  separazione  che  la  divide  dal  margtmr  faterale  an- 
teriore è quasi  sempre  percorsa  9a T'foTco  serio  pre/rèsa 
posteriore  ( sulcus  sinus  petrosi  posterioris  ). 
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La  faccia  inferiore  o anteriore  è retta  in  prop  orzione 
della  precedente.  Intanto,  quando  il  cranio  si  trova  nella 
sua  situazione  naturale,  essa  sale  molto  da  dietro  in  avan- 
ti. Vi  si  osserva  sulla  linea  mediana  una  sporgenza  diretta 
da  avanti  in  dietro  , che  dicesi  cresta  o spina  basilare  o 
faringea  ( cristo  s.  spina  bdsilaris  , s.  pliaryngea  ) ; su’ 
lati,  due  elevazioni  trasversali,  simmetriche,  ed  indietro  dì 
queste,  parecchi  affossamenti.  Interamente  iudictro  , con- 
tribuisce alla  formazione  della  estremità  anteriore  de'  coudili 
dell’  occipitale. 

53t.La  por  si  o ne  scagliosa  forma  la  parte  posteriore  e le 
parti  laterali  dell'occipitale.  Essa  è picciola  , piatta,  larga 
e ricurvata  nella  sua  porzione  superiore  e posteriore  che  è 
la  più  cousidcrevole  : ineguale  , grossa  ed  irregolare  nella 
inferiore  ed  anteriore  che  è la  più  piccioli.  Questa  corri- 
sponde alla  parte  anteriore  dell’  arco  delle  vertebre,  il  qua- 
le regge  le  apofìsi  trasverse  ed  articolari;  quella,  alla  parte 
posteriote  di  questo  stesso  arco,  dal  mezzo  della  quale  si 
eleva  1’  apofìsi  spinosa  , diretta  in  dietro.  La  seconda  è la 
porzione  occipitale  propriamente  detta  dalla  maggior  par- 
te de’  notomici  ; 1’  altra  comprende  le  parti  condiloidce  , 
articolari  o giugulari  ( parles  condyloideae  , articulares 
S.  jugularcs  ) degli  autori. 

53 1 Le  porzioni  condiloidec  o articolari  sodo  più  strette 
e più  larghe  iu  avanti.  Esse  si  allargano  e s'impicciolisco- 
no in  dietro.  Le  facce  e gli  orli  loro  sono  pieni  d’  inegua- 
glianze. La  faccia  superiore  , nel  luogo  dove  si  unisce  con 
la  porzione  basilare,  forma  una  protuberanza  cousiderevole 
detta  giugulare  ( tuberculurn  jugulare  ).  In  dietro  ed  in 
fuora  , offre  un  canaletto  considerevole  diretto  da  die- 
tro in  avanti  e da  fuori  in  dentro,  che  dicesi  solco  del  se- 
no trasverso  sulcas  sinus  transversi  ).  Tra  questo  cana- 
letto e la  tuberosità  si  trova  l’apertura  anteriore  del  caria- 
le condiloideo  posteriore  ( canalis  condyloideus  pnsterior'). 

Alla  faccia  inferiore  si  osserva  una  eminenza  convessa, 
1’  apofìsi  condiloidea  ( processus  condyloideus  ) che  si 
dirige  da  dietro  iu  avanti  c da  fuori  iu  dentro.  A!  davau- 
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ti,  al  di  sopra  ed  in  fuori  di  questa  eminenza  si  trova  l'a- 
pertura esterna  del  canale  condiloideo  anteriore  (forame  n 
condyloideum  anterius  ).  Immediatamente  dietro  della  sua 
estremili)  posteriore  si  vede  l’apertura  posteriore  del  canale 
condiloideo  posteriore  e la  fossa  condiloidea  ( sinus  con- 
dyloideus  ).  In  dietro  ed  iu’fuora  di  quest’apertura  alla 
circonferenza  della  parie  posteriore  delle  pareli  laterali  del 
gran  forame  occipitale  esistono  forti  impressioni  muscolari. 

Dal  lato  interno  la  porzione  articolare  c larga  in  avan- 
ti e presenta  una  superficie  inclinata  da  su  ingiù  e da  den- 
tro iti  Inora.  Il  suo  margine  interno  è inciso.  ■ Essa  forma 
la  parte  laterale  del  gran  forame  occipitale  che  è la  più 
grande  di  tutte.  Al  di  dietro  ed  al  di  sotto  della  protube- 
ranza giugulare,  essa  presenta  l’ orifizio  interno  del  canale 
condiloideo  anteriore. 

11  margine  esterno  comincia  da  una  larga  incisura  , 
chiamala  giugulare  ( sinus  jugularis  ),  alla  estremiti)  del 
solco  del  seno  trasverso.  Vi  si  vede  quindi  una  piccola  e- 
minenza  rivestila  di  cartilagine  che  dicesi  apofisi  giugulare 
( spina  jugularis  ) , poi  un  orlo  a dentello  poco  profondo 
( mtirgo  millaris  ). 

In  dietro,  la  porzione  condiloidea  si  contiuua  con  la 
porzione  occipitale  propriamente  detta. 

• 533.  Questa  ultima  porzione  alla  quale  molti  nolomi- 
ci  , Loder  p.  es.  , danno  il  nome  di  corpo,  contro  ogni  a- 
nalogia,  si  ricurva  da  giù  in  su  e da  avanti  in  dietro.  Essa 
è triangolare  e sembra  formata  da  due  meta,  l’una  inferio- 
re più  larga,  l’altra  superiore  più  stretta,  che  si  uuiscono 
•ad  angolo  ottuso. 

La  superficie  esterna  è liscia  nella  sua  mela  superine, 
mentre  che  nell’  inferiore  si  osservano  delle  impressioni  mu- 
scolari e degli  affossamenti  che  la  rendono  ineguale.  Il  giro 
superiore  di  questa  ultima  è formalo  dalla  linea  curva  su- 
periore (linea  scmi-lunaris  snperior),  la  cui  convessità  guar- 
da iu  alto  e che  si  estende  da  un  iato  all’  altro  della  por- 
zione squamosa.  Verso  il  mezzo  quasi  della  meta  inferiore 
si  trova  una  seconda  elevatezza  semi-circolare,  la  linea  cur- 
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(■a  inferiore  ( linea  semi-lunaris  infirior  ),  la  cui  estensio- 
ne eguaglia  quella  della  precedente.  Questa  stessa  meta  in- 
feriore è divisa  iu  due  parli  , 1’  ima  a dritta  e 1’  altra  a 
stanca,  da  una  ctuiueuza  longitudinale  più  o meno  prouuo- 
*iala  , secondo  gl’  individui , la  eresia  occipitale  esterna 
( crisla  occipilalis  externa  ) che  comincia  sempre  da  una 
sporgenza  più  considerevole  e più  larga,  chiamata  protube~ 
ronza  occipitale  esterna  ( spina  occipilalis  externa  ) e 
che  si  estende  fino  alla  metà  dell’  orlo  posteriore  del  gran 
forame  occipitale.  L'  orlo  gonfialo  e rovescialo  di  questo 
ultimo  produce  in  qualche  modo  uua  tei  za  linea  curva  , 
concentrica  alle  due  precedenti  , e che  serve  agli  stes- 
si usi. 

La  faccia  interna  della  porzione  scagliosa  è divisa  in 
quattro  affossamenti  di  capacità  quasi  eguale,  da  uua  emi- 
nenza a forma  ili  croce  ( eniinentia  cruciata  ).  La  metà 
superiore  della  branca  longitudinale  di  questa  eminenza  è 
il  solco  ove  lermiua  il  seno  longiludiuaie  dilla  dura-madre 
( sulcus  longiludinalis  ).  Le  due  branche  laterali  sono  1 
solchi  laterali  ( salci  laterides  ) che  ricevono  i seni  late- 
rali. Dalla  parte  della  branca  longitudinale,  situata  al  di 
sotto  dell’  incrociameulo  e che  si  chiama  cresta  occipitale 
interna  ( crisla  occipilalis  interna  ) perche  è più  o me- 
no sporgente  e surrogata  di  rado  da  un  affossamento  , nasce 
fa  falce  del  cervelletto.  J solchi  sono  orlati  da  due  eleva- 
zioni parallele  e di  rado  simmetriche.  Per  verità  la  parte 
inferiore  della  branca,  longitudinale  corrisponde  esattamente 
alla  linea  mediana  , ma  è rarissimo  che  la  superiore  offra 
la  stessa  disposizione  delle  due  elevazioni  laterali,  tra  le 
quali  si  stende  il  solco  , discendono  a distanza  eguale  da 
questa  linea,  e che  la  metà  del  solco  cada  precisamente  su 
questa  ultima.  Più  spesso  il  canale  si  allontana  a di- 
ritta ed  a stauca,  ed  uno  degli  orli  scende  lunghesso  la  li- 
nea mediana  stessa.  In  altre  occorrenze,  che  non  sou  rade, 
il  canale  va  dippiù  su  1’  uno  o l'altro  lato,  in  modo  che  il 
suo  orlo  interno  oltrepassa  di  molto  la  linea  mediana  tal- 
volta anche  di  mezzo  pollice,  ciò  che  rende  più  sensibile 
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ancora  il  ditello  di  simcliia.  la  generale,  due  volle  sopra 
tre  , il  canale  longitudinale  si  porta  a diritta.  Ne  avviane 
che  il  canale  trasversale  sinistro  è più  luugo  ; ma  nel  tem- 
po stesso  il  diritto  è più  largo.  Questo  ultimo  è la  conti- 
nuazione immediata  del  canale  longitudinale,  mentre  che  il 
sinistro  si  riunisce  ad  entrambi  , mercè  di  un  solco  obLli- 
quo.  Accade  talvolta  ma  di  rado,  che  uno  de’ canali  tra- 
sversali siegua  la  stessa  direzione  del  longitudinale  , di  mo- 
do che  la  estremila  inferiore  di  questo  ultimo  si  continui 
con  quello  non  interi diamente  ; ma  allora  1'  eminenza  tra- 
sversale , che  è semplice  , occupa  il  suo  luogo  ordinario  , 
del  pari  che  quando  il  canale  longitudinale  è fortemente 
dech inalo  a sinistra,  la  meta  superiore  della  eminenza  lon- 
gitudinale si  trova  su  la  linea  mediana. 

Gli  affossamenti  inferiori  allogano  il  cervelletto  : son 

chiamati  anche  fosse  del  cervelletto , od  occipitali  inferio- 
ri ( fossae  cerebelli  ).  Come  le  superiori  ricevono  la  e- 
s tremitìi  posteriore  de’  lobi  del  cervello  si  db  loro  il  nome 
di  fosse  cerebrali , od  occipitali  superiori  ( fossae  cerebra- 
les  ).  Le  prime  spesso  sou  lisce,  talvolta  però  vi  si  veggo- 
no delle  elevazioni  c depressioni  alternative  formanti  serie 
concentriche,  strette,  piane,  che  si  portano  dalla  linea  me- 
diana agli  orli  laterali  e che  hanno  la  loro  convessità  rivol- 
ta in  su.  Le  impressioni  digitali  e le  eminenze  mammillari 
delle  fosse  iuferiori  sono  piu  ritoudate  , più  rette,  più  lar- 
ghe e più  marcate. 

Al  luogo  ove  i canali  s’  incrociano  , la  faccia  interna 
della  porzioue  scagliosa  fu  una  sporgenza  considerevole  , 
chiamata  protuberanza  occipitale  interna  ( spina  occipita- 
lis  interna  ).  Come  questa  protuberanza  trovasi  messa  rim- 
petto  alla  esterna,  è per  ciò  che  quivi  1'  osso  è più  grosso; 
ia  sua  grossezza  cresce  talvolta  siuo  a mezzo  pollice. 

I.  Porzione  sveNoidai*. 

534-  Lo  tfenoide  occnpa  la  regione  media  della  base 

itet  cranio  , una  parte  deli’  anteriore  ed  una  picciola  parte 
della  laterale. 
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E composto  di  una  porzione  media  , il  corpo -,  e di 
parecchie  apofìsi  che  si  dirigono  le  une  su’  iati  , le  allre 
in  giù.  Questa  disposizione  i!  fa  somigliare  ad  una  vertebra . 

535.  Il  corpo  si  continua  indietro  con  quello  deli’  oc- 
cipitale, cioè  con  la  porzione  basilare  di  questo.  Al  di  so- 
pra di  questo  punto  , si  ricurva  più  o meno  in  alto  ed 
in  avanti,  in  modo  che  la  parte  superiore  e libera  della  sua 
faccia  posteriore  fa  seguito  alla  faccia  superiore  della  por- 
zione basilare.  Questa  faccia  posteriore  è tappezzala  d’asprez- 
ze da  per  tutto,,  e ’l  suo  orlo  superiore  si  prolunga  più  o 
meno  per  dare  origine  alle  apofìsi  clinoidi  posteriori  ( prò- 
cessus  eli  noi  dei  posteriore t ) . - 

La  faccia  superiore  si  divide  quasi  sempre,  in  un  modo 
distintissimo  in  tre  parli  messe  l’una  dietro  dell’  altra.  La 
posteriore  è incavata  a traverso  e forma  la  sella  turcica 
( sella  turcica  ),  la  quale  alloga  la  ghiandola  pituitaria.  La 
media  più  picciola  sale  più  e meno  obbliquameoie  da  die- 
tro in  avanti:  essa  è quasi  sempre  un  poco  convessa  o pia- 
na , di  rado  incavata.  L’  anteriore  è orizzontale. 

Il  inargine  anteriore  di  questa  faccia  superiore  è a den- 
telli e forma  una  sporgenza  considerevole  nel  sno  mezzo. 

Le  facce  laterali  scendono  leggiermente  da  dentro  in 
fuora.  Sul  limite  che  le  separa  dalla  supcriore , evvi  un 
leggiero  solco,  diretto  da  avanti  in  dietro,  che  dicesi  solco 
carotideo  ( sulcus  caroticus  ) perchè  alloga  l’arteria  caro» 
tide  interna.  Vicino  alla  loro  estremità  anteriore  , • tra  esse 
e la  faccia  superiore  , da  ciascun  lato  vrdesi  una  «por'gen- 
za  più  o meno  considerevole  , nella  quale  termina  la  linea 
di  separazione  tra  le  porzioni  media  e posteriore  della-  fao- 
cia  superiore:  son  queste  le  apofìsi  clinoidi  medie  (•  pro- 
cessus  clinoidei'  inedii  ).  Queste  apofìsi,  quando  sono  svi- 
luppatissime , talora  si  confondono  con  le  posteriori  e- con 
le  anteriori  : il  secondo  modo  di  untone  è più,  comune  dd 
primo  , e s’  incontra  talvolta  solo,  mentre  giammai  si  os- 
serva 1' altro  senza  di  esso,  v . . ..  . 

La  faccia  anteriore  Irggiermenlb  convessa  non  c item- 
pre  formala  da  una  lamina  saldala  al  rimanente  dall'  osso-:. 
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«ssa  1'  è spesso  mercè  due  pezzi  ossei  distinti  e molto  pic- 
cioli cbe  si  chiamano  corna  tfenoidali  ( cornua  sphenoi- 
dea  ).  Essa  è costantemente  incompiuta  alla  sua  parte  su-  . 
periore,  e presenta  alla  sua  parte  media  una  eminenza  longi- 
tudinale delta  cresta  sfenoidale  ( spina  s.  crista  sphenoi- 
dalis  ). 

La  faccia  inferiore  è un  poco  affossata.  Nel  davanti  ed 
alla  sua  parte  media  prolungasi  in  una  eminenza  sottile  e 
più  o meno  lunga  che  dicesi  becco  dello  sfenoide  ( rostrum 
sphenoidale  ). 

La  cresta  e '1  becco  dello  sfenoide  si  continuano  più  o 
meno  immediatamente  1’ una  con  l’ altro.  . 

Il  corpo  di  quest’  osso  è formato  da  pareti  sottilissime 
nell’  adulto,  e con  due  vaste  cavità,  i seni  sfenoidali  ( si- 
tius  s.  antra  sphenuidalia ) una  a dritta  , l'altra  a sinistra 
che  un  setto  longitudinale,  perpendicolare  divide,  di  cui  la 
cresta  e ’i  becco  sono  de’  prolungamenti , e la  cui  super- 
ficie è spesso  accresciuta  da  sporgenze  che  vi  si  elevano. 

536.  Le  apofiti  dello  sfenoide  sono,  le  grandi  ale  ( a- 
lae  rnagnae  ),  o apofisi  medie  ( processiti  medii  );  le  pic- 
elo le  ale  ( altee  minores  ),  o apofisi  superiori  ( processus 
superiore*  ),  e le  apofisi  plerigoidee  o inferiori  ( processus 
pterygoidei , s.  inferiores  ). 

53y.  Le  grandi  ale  nascono  in  basso  dalla  parete  late- 
rale del  corpo.  Da  prima  strette , esse  allargami  in  avanti 
ed  in  dietro  , curvami  in  avanti  ed  in  fuora  e terminano 
in  due  punte  una  superiore , posteriore  1’  altra.  Hanno  una 
forma  triangolare:  la  faccia  loro  concava  che  guarda  in  den- 
tro è ineguale  ( § )•  L’anteriore  quadrata  e volta  pu- 

re un  poco  in  dentro,  è quasi  retta,  o per  meglio  dire  leg- 
giermente concava.  L’esterna  è convessa  da  su  in  giù  ed 
un  poco  concava  d’ avanti  in  dietro.  L’inferiore  che  si  con- 
tinua con  questa,  è piana. 

538.  Le  picciole  ale  , molto  più  picciole  delle  prece- 
denti sono  proluogamenti  laterali  della  parte  anteriore 
della  facoia  superiore  del  corpo.  Esse  nascono  da  due  ra- 
dici, 1’  una  sottile  , anteriore  e superiore  , l’altra  più  gros- 


Digitized  by  Google 


dell'  osso  basuìre.  87 

*a  , posteriore  ed  inferiore.  Dirigonsi  in  aranti  ed  in 
alto  , ina  principalmente  iu  fuora.  Convesse  e taglienti  iu 
avanti,  concave  e più  grosse  in  dietro  son  piatte,  sottili  e 
terminano  in  fuora  con  una  punta  libera.  11  principio  del> 
margine  loro  posteriore  si  allunga  dal  lato  interno  , in  un 
tubercolo  , detto  (ipofisi  clinoide  anteriore  ( processai  cli- 
neidcus  anterìor  ).  Quest'  apolìsi  sta  dirimpetto  alla  clinoi- 
de posteriore.  Le  avviene  spesso  di  unirsi  con  l’ apofisi  eli- 
iioide  media,  disposizione  donde  risulta,  dietro  il  forame  ot- 
tico, una  seconda  apertura  che  trovasi  alla  estremila  ante-  i 
riore  del  solco  carotideo,  e per  la  quale  passa  1’  arteria  ca- 
rotide. 

È più  raro  d' incontrare  una  terza  apertura  provcgnen-  t, 
te  dall'  apofisi  clinoide  media  che  si  uuisce  egualmente  alla 
posteriore. 

Ciò  che  vi  ha  di  più  rado,  si  è che  le  apofisi  olinoidi 
anteriori  sieno  unite  solamente  con  le  posteriori  mercè  una 
lunga  linguetta  ossea. 

Tutte  queste  anomalie  più  spesso  osservansi  ne’ due  la- 
ti al  tempo  stesso  che  in  un  solo, 

53g.  Le  apofisi  pterigoidee  si  distaccano  ciascuna  dal 
limite  che  separa  la  faccia  interiore  e laterale  del  corpo 
dalla  origine  della  grande  ala , nel  luogo  ove  1’  osso  ù più 
grosso.  Esse  dirigobsi  da  su  in  giù  nel  tempo  stesso  che  s' 
inclinano  leggiermente  in  fuora.  Poco  dopo  il  loro  nasci- 
mento , e talvolta  anche  nascendo  , si  dividono  alla 
parte  loro  posteriore  in  due  lamine  sottili,  dette  ale  pteri- 
goidee ( laminae  pterygoideae  ) , le  quali  son  saldate  in- 
sieme in  quasi  tutta  la  loro  altezza  , in  avanti.  L'  inter- 
vallo che  le  separa  in  dietro  dicesi  fossa  pterigoidea.  ( fos- 
sa plerygoidea  )$  alla  parte  loro  inferiore  si  scostano  an- 
cora iu  avanti  1’una  dall’  altra,  offrendo  eosi  \a  fessura  pte- 
rigoidea o pterygo-palatina  ( fissura  plerygoidea  , s.  pie  - 
rygo- palatina  ). 

La  lamina  interna  che  è la  più  lunga,  termina  con  un 
uncinetto  rifondato  e rivolto  in  fuori  , 1’  uncinetto  pterigoi- 
ileo  ( liamulus , s.  uncus  pterygoiileus  ).  Come  questo  uu- 
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cino  è la  continuazione  del  margine  posteriore  , e che  il 
margine  anteriore  si  prolunga  egualmente , sebbene  un  po 
meno  , ne  deriva,  tra  questi  due,  un  canaletto  pili  o meno 

considerevole. 

La  lamina  esterna  ebe  è la  più  corta,  termina  molto 
più  in  alto  della  precedente.  Alla  sua  sommità  curvasi  in 
dentro  , sotto  la  faccia  inferiore  del  corpo  con  la  quale  le 
avvien  sovente  di  saldarsi  intimamente.  Questa  parte  ripie- 
gata chiamasi  apofisi  vaginale  ( processai  vaginali s ). 

5 j ».  Nelle  diverse  parli  dello  sfenoide  e tra  le  stesse 
trovami  delle  rime  profonde  , delle  iricisure  e delle  apertu- 
re, per  le  quali  passan  vasi  , ma  sopì  attuilo  nervi. 

Tra  le  due  radici  della  piccola  ala,  trovasi  il  forame 
ottico  ( forame n oplictvn  ).  o per  meglio  dire  il  canale  ot- 
tico ( canali s opticus  ) canale  corto  , rifondato  e più  lar- 
go che  lungo.  \ '• 

».  AI  di  sotto  di  questo  forame,  tra  le  ali  graode  e pic- 
chila e la  parte  anteriore  della  faccia  laterale  del  corpo,  si 
■ osserva  un  volo  considerevolissimo  , irregolare,  avente  la  for- 
ma di  un  triangolo  allungato  , più  largo  in  dentro  ed  in 
basso  e diretto  obbliquamenle  da  fuori  in  dentro  : questo 
è la  fessura  sfenoidea  ( fissava  sphenoidea  propria  , , s. 
sphenq-sphenoidea  ),  Ordinariamente  è aperta  in  fuora  , 
poiché  la  punta  della  pféciola  ala  non  si  adatta  sul  margi- 
ne superiore  dell'  ala  grande  ; ma  spesso  queste  due  parti 
arrivano  a toccarsi . e si  forma  un  vero  forame. 

„ Più  in  sotto  di  questa  fessura,  dalia  estremità  inferio. 
re  e posteriore  della  quale  è separato  mercè  un  ponte  osseo, 
si  trova,  il  forame  rotondo  ( foramen  rotondimi  ) fatto  nel» 
la  base  dell’  ala  graode.  A parlar  giustamente  , questo  è un 
canale-  cortissimo,  il  quale  si  continua  in  dietro  ed  in  avan- 
ti con  un  •emi-caiaale.^.Af*  > 

Il  semi-canale  poifigriore  si  unisce  in  una  maniera  più 
o meno  sensibile  con  un’  apertura  molto  più  considerevo- 
le , vicina  aUVangqlò  posteriore  della  grande  afa  , diretta 
da  su-' in  giù  , e messa  molto  più  indietro  ed  in  fuora,  che 
si  chiama  j orarne  ovale  ( foramen  •ovàie  ). 
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Tra  il  forame  rotondo  e l’ovale  trovasi  talvòlta  un'  a- 
perlura  molto  più  picciola  , che  traversa  egualmente  la 
grande  ala  da  sopra  in  sotto.  Immediatamente  dietro  il  In- 
fame ovale  . ed  in  fuori  della  sua  estremità  esterna  , ' la 
grande  ala  è sempre  bucata  da  sopra  iti  sotto  da  un  altro 
forame  chiamato  ffeno-f pinoso  ( foramcn  spinosum  ). 

In  fine  il  dolio  ridiano  o pterigoideo  ( canali s vidia- 
nus  ) traversa  la  sostanza  dello  sfenoide  al  luogo  ove  le  a-* 
li  grande  e picciola  si  staccano  dal  corpo  , immediatamente 
al  di  sotto  del  setto  di  que>to  ultimò.  La  sua  direzione  è 
da  avanti  in  dietro,  da  giù  in  su  e da  dentro  in  fuora. 

54» . La  storia  dello  sviluppo  dell’osso  basilare  è com- 
plicatissima , poiché  'ciascuna  delle  sue  due  parti  che  sono 
ancora  distinte  poco  prima  dell’epoca  nella  quale  1’  orga- 
nismo intero  si  è pienamente  sviluppato,  contribuisce  alla 
formazione  successiva  di  un  numero  considerevole  di  noc- 
ciuoli  ossei. 

542-  Il  pezzo  occipitale  appare  molto  prima  dello  gle- 
noidale. Dietro  le  mie  ricerche  , essb  risulta  ordinariamen- 
te da  undici  punti  di  ossificazione  che  si  sviluppano  a po- 
co a poco  , otto  per  la  porzione  squamosa  (1)  , i tre  al- 
tri per  le  porzioni  articolari  e per  la  porzione  basilare.  Ih 
primo  saggio  della  porzione  sqbamosa  comincia  a mostrarsi 
al  secondo  mese,  immediatamente  dietro  il  gran  forame  occi- 
pitale , sotto  la  forma  di  un  paio  di  nocciuoli  triangolari  , 
separati  nel  mezzo.  Questi  due  pezzi  ossei  saldansi  insieme! 
Nel  tempo  stesso  ne  appare  un  secondo  paio  , situato  al  di 
sopra  , la  cui  forma  esibisce  la  loro  , che  rappresentano  la 
mela  superiore  della  porzione  squamosa , e che  al  quarto 
mese  si  uniscono  insieme,  come  pure  col  paio  inferiore,  ec- 
cettuato nella  regione  della  protuberanza  eiugitlare  , ove  re- 
sta ancora  una  sensibile  apertura.  Versò  la  stessa  epoca  si 

(1)  Senza  rivocare  in  dubbio  1’  esistenza  di  quattro  paia  di 
germi  nella  porzione  squamosa  dell’ occipitale  , od  osso  provale  , 
Beclard  afferma  che  questa  deposizione  , lungi  dall’  essere  costante 
debhc  essere  una  varietà  rara  ; egli  non  ammette  che  quattro  può- 
ti  di  ossificazione  in  questa  porzione.  ( Nota  de' frati.  ) 
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trova  un  terzo  paio,  situato  sulle  parti  laterali  del  secondo, 
in  fuori  ed  in  sopra  , e mentre  che  quello  si  salda  a que- 
sto, se  ne  forma  un  quarto,  nel  luogo  il  più  elevato,  al  di 
sopra  del  secondo.  Così  la  medesima  formazione  si  ripete 
tre  volle  finché  tutti  i pezzi  sieuo  saldati  insieme  . ciò  che 
accade  più  presto  o più  tardi,  e talvolta  ancora  non  mai. 
Quasi  sempre  la  porzione  squamosa  è compiutamente  for- 
mala a’  cinque  mesi.  Intanto  nel  feto  a termine,  si  ravvisa 
ancora  da  ciascun  lato,  frequentemente  purè  molto  più  lar- 
di , una  sutura  estesa  dall’estremità  superiore  dell’  orlo  a 
dentelli , che  siegue  l’ apofisi  giugulare  in  dentro  ed  in  so- 
pra, una  seconda  che  dalla  estremità  superiore  dell’osso  si 
porta  diretiamente  in  basso  , ed  una  terza  che  dalla  metà 
dell’  orlo  inferiore  della  porzione  squamosa  si  dirige  preci- 
samente in  su.  Queste  tre  suture  iodicauo  che  la  porzione 
squamosa  è composta  di  molti  pezzi  , che  restano  spesso  i- 
solati  durante  tutta  la  vita  , e che  prendono  allora  il  nome 
di  ossa • wormiane  (i)  ( ossa  wormiana  s.  triquetra  ), 

Le  porzioni  articolari  appariscono  un  po  più  tardi  del- 
la squamosa,  di  cui  precedono  tuttavia  la  parte  superiore. 
Esse  si  mostrano  da  prima  sotto  la  forma  di  piccioli  noo- 
ciuoli  ossei  semplici , oblonghi  e mondati.  La  porzione  ba- 
silare è l’ultima  ad  ossificarsi. 

Queste  quattro  porzióni  saldansi  insieme  nello  stesso  or- 
dine col  quale  si  ossificano.  La  squamosa  trovasi  separata 
dalle  due  altre  lunga  pezza  dopo  che  i suoi  diversi  nocciuo- 
jr  si  sieoo  riuniti  in  un  solo  osso.  Nel  feto  a termine,  la  por- 
zione occipitale  è ancora  formata  di  questi  quattro  pezzi  , 
di  cui  i due  articolari  sono  uniti  in  avanti  col  basilare , 
indietro  con  la  squamosa  , ma  nou  lo  sono  in  verun  luogo 
V un  con  1'  altro.  Questo  isolamento  persiste  ancora  dopo 
la  nascita  , giacché  l' ho  osservato  in  un  suggello  di  selle 
anni  circa.  -*iitjjj8fè&r.' 

(i)  Vedete  la  mìa  Memoria  sulle  ossa  wormiane  del  cranio 
dell'  uomo  ; nelle  mie  Beitroege  , t.  I , fase.  Il , p.  54-63  , e nella 
Path.  anat.  , t.  I. 
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Come  in  tolte  le  vertebre  , la  parte  posteriore  dell*  «od- 
io è quivi  quella  , il  cui  sviluppo  si  compie  più  _ prealo  y 
poiché  i pezzi  della  porzione  squamosa  da  prima  si  con- 
fondono insieme  , che  quindi  questa  porzione  si  unisce  alle 
due  condiloidee  , e che  queste  tre  ultime  son  di  già  salda- 
te insieme  da  molto  tempo,  quando  la  porzione  basilare  ò 
ancora  interamente  distinta.  Le  tracce  di  separazione  tra  le 
porzioni  aiticolari  e squamose  si  dileguano  più  tardi  inden- 
tro che  in  fuora  ; è rado  che  avveaga  il  contrario..  4 

543.  Lo  sfeooide  si  ossifica  molto  più  tardi  dell'occipi- 
tale. A tre  mesi  vedonsi  apparire  i primi  Boccinoli-  ossei 
nelle  sue  due  grandi  ali  ; se  ne  forma  poi  uno  per  ciascuna 
lamina  interna  delle  «ipofisi  pterigoldee.  Più  tardi,  si  osserva 
un  terzo  paio  di  germi  ossei  sul  perimetro  delle  piccionaie; 
poi  a1  quattro  mesi  un  settimo  ed  uu  oliavo  nocciuolo  , i 
quali  si  adattano  l'uno  contro  T. altro  nel  corpo.  A' cinque, 
mesi,  vicino  a questo  quarto  paio  se  ne  forma  un  quinto  tra 
esso  e Ja  grande  ala.  I due  nocciuoii  medi!  del  corpo  sal- 
datisi in  seguito  1'  un  con  f altro.  Bentosto  se  ne  sviluppa 
un  sesto  paio  alla  parte  interna  della  circonferenza  del  fo- 
rame ottico  , in  fine  un  settimo  tra  qaesta  e'1  quarto  pa- 
io. In  tal  modo  al  principio  del  settimo  mese,  lo  sfenoide 
trovasi  composto  di  tredici  nocciuoii  distinti  , poiché  seb- 
bene stanante,  formale  sette  paia  , i due  primi  germi  del 
corpo  son  gi'a  saldati.  1 • 

A cominciar  da  questa  epoca  il  numero  de’  nocciuoii 
ossei  va  sempre  diminuendosi  in  seguito  della  loro  riunio- 
ne. I primi  che  si  saldano  sono  quelli  delle  porzioni  dello 
sfenoide  che  deggiono  continuare  ancora  lungo  tempo  a for- 
mare tanti  pezzi  distinti;  cosi  il  quarto,  il  quinto- e'1  setti- 
mo si  confondono  in  un  solo,  il  primo  e’1  secondo  in  un 
secondo  ed  un  terzo,  il  terzo  e ’l  sesto  in  nu  quarto  ed  un 
quinto  , donde  consegue  che  agli  otto  mesi  rrovasi  lo  sfe- 
noide composto  di  cinque  pezzi,  le  due  grandi  e le  due  pic- 
cole ale  e'1  corpo.  Un  po  più  tardi,  le  due  picciole  ale  si, 
riuniscono  e 1’  osso  allotti  è formato  di  quattro  pezzi  sola- 
mente. In  seguito  il  corpo  e le  picciole  ale  si  saldano  , in 
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modo  che  nel  feto  a termine  , 1’  omo  sfenoide  comprendi* 
tre  pezzi  , poiché  le  grandi  ale  e le  apofjsi  pterigoidee  so-' 
no  ancora  separate  da  quelle  di  mezzo.  Questi  tre  pezzi  si 
saldano  durante  i primi  mesi  dopo  la  nascila. 

li  sommamente  rado  che  il  corpo  e le  erandi  ale  sal- 
dimi insieme  prima  di  riunirsi  cou  le  picciole  , le  quali  suu 
già  confuse  , di  modo  che  lo  sfenoide  sia  cpmpo4o  di  due 
mela  , 1’  una  anteriore  più  considerevole  , e 1’  altra  poste- 
riore più  picciola.  Altronde  quest'anomalia  è molto  rimar- 
chevole perchè  coincide  perfettamente  con  la  dispotiziooe 
che  sussiste  nella  maggior  parte  de'  mammiferi  durante  In 
loro  vita.'  , ...... 

- ■ Lunga  pezza  dopo  la  nascila  , il  corpo  dello  sfenoide 
è pieno  e solido.  I seni  sfenoidali  si  sviluppano  a poco  a 
poeo  da  una  parte,  perchè  la  sostanza  ossea  dispare  nel  mez- 
zo , dall'  altra  , perchè  si  forma  da  ciascun  lato  e da  solto 
io  sopra  una  lamina  ossea  particolare  chiamala  rostro  sfe- 
noi  dulc , il  quale  non  resta  quasi  mai  distinto,  ma  che  in 
generale  si  sahla  cou  lo  sfenoide  , di  rado  cou  l’ etmoide  o 
con  1'  osso  palalino. 

In  tal  modo  lo  sfenoide  si  sviluppa  a poco  a poco  da 
sedici  , e 1’  osso  basilare  da  ventisette  punti  di  ossificazio- 

Be  («)•  • < ' 

544*  La  porzione  occipitale  dell'  osso  basilare  si  arti- 
cola indietro  ed  in  sopra  con  le  parietali  nella  sua  maggior 
re  estensione  , il  che  forma  la  sutura  laindoidea.  Nel  luo- 
go ove  cessa  1’  osso  parietale  comincia  I'  articolazione  della 
porzione  masloidea  del  temporale  cou  la  estremità  inferiore 
della  porzione  squamosa  e con  la  posteriore  della  porzione 
condiloidea  dell’  occipitale,  che  produce  la  Sutura  mcisloi- 
deu,  alla  estremità  della  quale  la  protuberaza  giugulare  si 
•dalla  contro  la  parte  posteriore  del  margine  interno  dèi  pie- 

(i)  Al  proposito  vedete  le  mie  Considerazioni  anatomiche  e 
fisiologiche  su'  pezzi  ossei  che  avviluppano  le  parli  centrali  del  si- 
stema nervoso  e tulle  loro  unioni  ; nel  Journal  kompUmeritnire  dit 
JJictionnaire  des  Sciences  mèdicales  , tt,  11  , p.  ani. — > Spi»  ha  avu- 
to lo  stesso  risul talento  phe  me  ( Cephsdogtntris  , p.  ij.t) 
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•roso.  Tra  questo  e la  porzione  condiloidea  si  trova  quin- 
di un  vóto  per  l’apertura  della  vena  giugulare.  In  fine  il 
margine  esterno  di  questa  porzione  condiloidea  e della  ba- 
silare , mercè  una  fibro-cartilagine  , si  unisce  con  la  parte 
anteriore  della  faccia  interna  del  pietroso. 

. La  sfenoide  si  articola  con  la  sommità  del  pietroso 
mercè  il  margine  posteriore  delia  grande  ala,  mediante  un 
largo  strato  di  sostanza  fibro-cartilaginosa  , e con  la  spi- 
na sfenoidale  mercè  di 'una  sutura  5 col  margiue  anteriore 
della  porzione  squamosa  del  temporale  , mercè  il  margine 
interno  della  sua  grande  ala  ; col  frontale  in  sopfa  e l’os- 
£ zigomatico  in  sotto  , mediante  il  margine  anteriore  di 
questa  stess’  ala.  Tra  il  margine  inferiore  della  faccia  an- 
teriore della  grand’  ala  e ’1  posteriore  della  {accia  superio- 
re del  corpo  dell’  osso  mascellare  superiore  ■ trovasi  la  fat- 
tura sfe  no-m  asce  Ilare,  o sfenoidale  inferiori  ( fissura  sphc- 
no-maxillaris , s.  sphenoidea  inferior  ) , che  in  dietro  , 
in  dentro  ed  in  aito  si  adatta  ad  angolo  aculor  contro  la 
fessura  sfenoidale.  11  margine  superioie  delle  facce  anterio- 
re ed  interna  dello  sfenoide  si  articola  col  margine  poste- 
riore della  porzione  orbitale  del  frontale.  Nel  luogo  ove  la 
grande  ala  si  scosta  in  giu  per  formare  il  margine  inferio- 
re della  fessura  sfenoidale,  la  sutura  si  continua  tra  la  pia- 
mola ala  e’1  coronale.  Ove  cessa  questo  ultimo,  il  margine 
anteriore  del  corpo  dello  sfenoide  si  articola  col  posteriore 
della  lamina  cribrosa.  Il  margine  posteriore  della  lamina  per- 
pendicolare dell’etmoide  si  adatta  lunghesso  la  cresta  sfe- 
1101  da  le  , e ’I  rostro  dello  sfenoide  s’ insinua  nella  incavatu- 
ra del  vomere.  In  fine  nel  davanti  ed  in  dentro  della  lami- 
na interna  dell’  apofisi  pterigoidea  scende  la  porzione  per- 
pendicolare dell’osso  del  palato,  la  eui  parte  piramidale 
s’  insinua  nella  fessura  pterigoidea. 

In  cotal  modo  1’  osso  basilare  si  articola  con  tutte  le 
ossa  del  cranio,  e con  cinque  di  quelle  che  entrano  nella 
composizione  della  faccia. 

54S  La  porzione  occipitale  dell’osso  basilare  è sogget- 
ta ad  anomalie  numerosissime  e variatissime,  mentre  la  por- 
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•/.ione  sfenoidale  ne  offre  molto  raramente  e che  sono  del 
tutto  inverse  . I vizii  di  conformazione  primitivi  della  pri- 
ma consistono  essenzialmente  nella  sua  divisione  in  molti 
pezzi  ; la  sua  porzione  squamosa  è quella  che  ne  offre  piu 
spesso  degli  esempli.  La  meno  grande  anomalia  è resisten- 
za di  un  numero  più  o meno  considerevole  di  picciole  ossa 
lunghesso  la  sutura  lamdoidea  , soprattutto  non  c rado  di 
trovarne  uno  alla  sommità  di  detta  sutura , ove  esso  risul- 
ta dalla  nou-riunioue  dell’  ultimo  de’  pezzi  di  cui  compousi 
la  porzione  squamosa  con  le  altre.  Meno  frequentemente 
accade  al  terzo  pezzo  di  non  saldarsi  da  un  sol  lato  o da 
entrambi  al  tempo  stesso,  e di  formare  un  grande  osso,  che 
scende  obbiiquamente  nella  parte  inferiore  della  sutura  lam- 
doidea 5 più  di  rado  ancora  il  secondo  paio  resta  separa- 
to dal  primo  che  è il  più  basso,  mercè  uua  sutura  che  pas- 
sa obbiiquamente  quasi  nel  mezzo  della  porzione  squamosa. 
In  fine,  la  più  rara  occorrenza  si  c quella,  nella  quale  si  ve- 
de una  sutura  longitudinale  traversare  tutta  1’  altezza  della 
porzione  squamosa,  dall'  angolo  della  lamdoide  fino  al  gran 
forame  occipitale  e dividerla  in  due  mela  laterali. 

Nemmeno  è comune  che  le  porzioni  condiloidee  tardi- 
no molto  a saldarsi  con  la  scagliosa  e con  la  basilare  , me- 
no ancora  che  esse  restino  distinte  per  tutta  la  vita. 

Le  porzioni  condiloidee  e la  basilare  si  allontanano  dal- 
lo stato  normale  principalmente  per  la  presenza  di  «potisi 
insolite  dirette  da  su  in  giù  e di  una  lunghezza  spesso  con- 
siderevole, che  si  osservati  quasi  sempre  presso  il  forame  oc- 
cipitale o da  un  sol  lato  o da  entrambi  al  tempo  stesso  , e 
che  sono  più  o meno  solidamente  articolate  con  le  apotìsi 
trasverso  della  prima  vertebra  cervicale.  E molto  più  rad(> 
di  trovare  queste  apofisi  al  davanti  del  forame  occipitale 
tra  le  estremità  anteriori  de’due  condili  (i). 

(i)  Mcckel  , -De  monstr.  d/jpl.  , p.  2.J.  — Veutsches  archi v 
fur  die  Phfsiol.  , t.  I.  , fase.  IV.  tav.  6. 
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II.  OSSA  TZMPOHAM. 

546.  Le  ossa  temporali  ( offa  temporum  ) (1)  si- 
tuate a’  lati  del  capo  e separale  fra  loro  in  basso  dall’  os- 
so basilare  , in  alto  dalle  parietali  , occupano  una  parte 
della  regione  della  base  del  cranio  e la  parte  inferiore  del- 
la sua  faccia  laterale.  Vi  si  distingue  egualmente  una  par- 
te più  grossa  e più  solida  che  si  può  paragonare  al  corpo 
delle  vertebre  e delle  parti  laterali , o degli  archi  donde 
partono  le  apoGsi.  Ciascuno  solamente  di  questi  ossi  rap- 
presenta una  mezza  vertebra!  II  corpo  è il  pietraio  o la 
porzione  pietrosa  ( pars  petrosa  ) , e 1’  arco  è la  porzio~ 
ne  squamosa  ( pars  squamosa  ),  che  sorpassa  questa  ulti- 
ma. D'ordinario  dividesi  quest'osso  in  tre  parti,  la  scaglio- 
sa o squamosa  , la  pietrosa  e la  mastoidca  : questa  però 
non  è che  un’  appendice  della  seconda. 

547.  La  più  importante  parte  del  temporale  è la  por- 
zione pietrosa  , che  corrisponde  al  corpo  delle  vertebre  , e 
che  dee  il  suo  nome  alla  durezza  che  la  distingue  , quando 
si  è sviluppata  compiutamente.  Dicesi  pure  la  piramide 
per  la  sua  forma  triangolare.  La  sua  base  è rivolta  in  fuo- 
ra  ed  in  dietro,  la  sua  sommità  in  avanti  ed  in  dentro. 
Una  delle  sue  tre  facce  guarda  iu  avanti  ed  in  sopra  , la 
seconda  in  dietro  ed  in  dentro , la  terza  in  basso.  La  pri- 
ma e la  seconda  son  separate  fra  loro  dal  margine  supe- 
riore , la  seconda  e la  terza  dal  margine  interno  ; la  terza 
e la  prima  dall’  esterno. 

548.  La  porzione  pietrosa  alloga  1’  organo  interno  dell’ 
udito.  L'arteria  carotide  interna  la  traversa  per  penetrare  nel 
cranio,  e '1  nervo  facciale  per  recarsi  alla  faccia.  Le  sue  fac- 
ce ed  i suoi  margini  portano  le  tracce  di  questi  due  pas- 
saggi. .Se  ne  veggiono  ancora  delle  altre  che  corrispondono 


(1)  (Quando  tratterò  dell’ organo  auditorio  mi  occuperò  della 
disposizione  interna  dell'  osso  temporale  e degli  ossicini  dell’  orec- 
chio interno. 
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alle  anastomosi  nervose  ed  a’ seni  venosi  della  dura-madre. 

54g-  Le  più  importanti  di  tali  tracce  sono  quelle  che 
hanno  relazione  all’  organo  dell’  udito. 

Verso  la  meta  quasi  della  faccia  superiore  rinviensi  , 
una  forte  elevazione  trasversale  prodotta  dalla  sporgenza  del 
canale  semi-circolare  superiore,  che  trovasi  scoperto  in  que- 
sto luogo,  durante  i primi  tempi  della  vita  intra-ute'rina,  e- 
poca  nella  quale  non  è ancora  coperto  di  una  lamina  di  so- 
stanza ossea,  e gli  si  osserva  al  di  sotto  una  fossa  profonda 
che  riceve  la  dura-madre  ; la  cui  traccia  si  dilegua  poco 
tempo  dopo  la  nascita. 

Nel  mezzo,  in  avanti,  si  scorge  su  la  faccia  interna  un’ 
apertura  considerevole  ritondata  e depressa  da  sopra  in  sot- 
to , nella  quale  si  impegnano  i nervi  acustico  e facciale, 
questo  è il  forame  acustico  interno  ( porus  acusticus  in- 
ternus  ).  Quest’  apertura  conduce  in  una  cavità  , che  una 
sporgenza  trasversale  divide  in  due  aperture  , 1’  una  supe- 
riore più  picciola , l’ altra  inferiore  più  grande  , che  gui- 
dano , la  prima  all’  acquiilo  Ito  di  Faloppia  ( aquaeductus 
Fallopii  ),  l’altra  al  labirinto  per  molli  orifìzii. 

Al  di  sotto  di  quest’  apertura,  sul  limite  che  separa  la 
faccia  interna  dalla  inferiore,  si  trova  1’  orifizio  triangolare 
dell'  acquidotto  della  coclea  , dietro  il  quale  , alla  stessa 
altezza  , si  scorge  l'  orifìzio  dell'  acquidotto  del  vestibolo  , 
che  è rivolto  indietro  ed  appianato. 

Tra  la  faccia  superiore  e 1’  inferiore  sonvi  dne  canali 
ossei  incompiuti  , separati  tra  loro  da  una  eminenza  ossea. 
L’  inferiore  più  considerevole  è la  porzione  ossea  della  trom- 
ba di  Eustachio  ( tuba  Eustachiana  ossea  ) ; il  superio- 
re più  picciolo  alloga  il  muscolo  estensore  della  membra- 
na# del  timpano.  ' ' 

La  porzione  esterna  della  faccia  inferiore,  che  è la  piu 
estesa,  forma  un  canale  ellittico  , la  porzione  ossea  del 
dotto  auditorio  ( meatus  auditorius  osseus  ) , che  si  apre 
all’  esterno  con  un  largo  orifizio  , chiamato  forame  audi- 
torio esterno  ( Joramen  s.  porus  acusticus  externus  ). 

L’ acquidotto  di  Faloppia  da  prima  si  dirige  obbliqua- 
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mente  da  sopra  in  sotto  e da  dentro  in  Cuora,  poi  da  dietro 
in  avanti  e da  giù  in  su  per  .occupare  la  faccia  inferiore, 
ove  termina  nel  forame  stilo-masioideo  {forameli  slylo-ma- 
stuideum  ).  Da  passaggio  al  uervo  lacciaie. 

Su  la  faccia  superiore,  lunghesso  ed  al  di  sopra  del  ca« 
naie  deslinato  al  muscolo  estensore  della  membrana  del  tim- 
pano evvi  un  solco  che  conduce  ad  un  canale,  il  quale  s'im- 
bocca con  l’  acquedotto  di  Faloppia. 

Alla  estremità  anteriore  di  questa  faccia,  al  di  sopra 
ed  in  dentro  dell’  orifìzio  anteriore  del  canale  carotideo  , si 
ravvisa  una  depressione  poco  profonda  e semi-circolare,  che 
corrisponde  al  nervo  del  quinto  paio. 

55o.  Le  tracce  de' vasi  sono:  t.  il  canale  carotideo 
( canali s caroticus  interna!  ) che  si  curva  da  sotto  in  so- 
pra e da  dentro  yi  avanti  , f orifitio  esterno  del  quale 
( foramcn  caroticum  externurn  inferius  ) trovasi  nel  mez- 
zo della  faccia  inferiore,  meutre-  /’  interno  ( foramen  caro - 
tieniti  anlerius  et  superius  ) vedesi  alla  sommità  della  fac- 
cia superiore  , ove  questo  canale  privalo  della  sua  parete 
superiore  iu  una  grande  estensione,  forma  realmente  un  se* 
wi-caDaie. 

2.  Alla  faccia  inferiore  , immediatamente  dietro  1' o- 
rifiiio  dell’ acquidotio  della  chiocciola,  e l’apertura  posterio- 
re deì%Uf)ale  carotideo,  una  fossa  {fossa  bulbi  v e nae  j li- 
gulari* internai'  ) più  o meno  considerevole  pei  bulbo  del- 
la vena  giugulare  iuterna,  fossa  ciie  comunica  merce  de’sol- 
chi  co’due  acquidotti. 

3.  Rell’  angolo  superiore  , un  solco  che  alloga  il  seno 
petroso  superiore  ( sulcus  pelrosus  superficiali s ). 

4-  Alla  faccia  interna  della  porzione  masloidea,  il  Solco 
del  seno  trasverso  ( sulcus  sinus  transversi'),  che  è ricur- 
vo in  avauti  ed  in  sopra,  ordinariamente  considerevolissimo 
e che  occupa  la  maggior  parte  di  questa  faccia.  È rarissimo 
trovar  questo  solco  molto  picciolo,  o mancante  del  tutto  , 
ciò  succede  allorché  il  seno  trasverso  disposlaudosi  dal  3140 
cammino  ordinario,  scende  interamente  o quasi  totalmente 
sul  solo  occipitale,  ove  esso  siegue  una  direzione  longiludi- 
T.  II.  7 

■»  . A"*.*  f **  ' 


qR  ANATOMIA  SPECIALE. 

naie.  Sopra  più  di  cinquanta  ossa  temporali  bene  isviluppate, 
che  ho  presenti  non  ne  ho  trovato  che  uno,  cui  il  solco  man- 
ca interamente,  e solo  due  nelle  quali  è sommamente  picciolo. 

5.  Per  l’ ordinario  , un  po  al  di  sotto  della  rhetà  si 
scorge  su  la  sua  faccia  posteriore  il  forame  maftoideo  (fo- 
rameli mastriitlèum  ),  orifizio  interno  di  un  canale  che  per- 
córre quasi  sempre  uno  spazio  di  talune  lince  nell’ interno 
dell’osso,  e che  comincia  sul  limite  tra  là  porzione  masloì- 
dea  e P osso  occipitale,  o alla  faccia  esterna  della  porzione 
inastoidea. 

55i.  Le  eminenze  ed  impressioni  muscolari  sono: 

ì.  Alla  estremila  posteriore  del  margine  inferiore  delha 
piramide,  l'  apofisi  stiluide  ( processus  stylbide.us  ),  la  cui 
lunghezza  varia  molto  e talvolta  monta  a più  di  due  polli- 
ci. Questa  apofisi  talorà  è interamente  libera  e sovente 
Composta  di  molti  pezzi , analogia  mollo  rimarchevole  con 
gli  animali.  Essa  prende  radice  tra  due  larghi  prolungamen- 
ti ossei  piatti  , che  dicoasi  apofsi  vaginali  ( vaginae  pro- 
cessus styloidei  ). 

a.  Dietro  dell’ apofisi  stiloide  trovasi  V apofisi  mastoitlea 
( processus  mastoideus ),  che  ha  la  forma  di  una  piramide. 
Tra  queste  due  sporgenze  è situalo  il  Jorame  stilo-mastoi- 
deo  ( § 549  ) ( forarnen  siylo-mastoideum  ).  ^ 

3.  Dietro  dell’apofisi  masloidea  si  scuopre  Vin&isura  ma- 
sloidea  ( incisura  stylo-mastoidea  ). 

55a.  La  porzione  scagliosa  o squamosa  offre  in  fuori 
talune  ineguaglianze  poco  pronunziate,  che  sono  prodotte  dal- 
la inserzione  del  muscolo  temporale.  Al  davante  ed  in  bas- 
so, la  sua  faccia  esterna  si  prolunga  in  una  picciola  apofisi 
piatta  da  fuori  in  dentro , che  si  chiama  apofisi  zigoma- 
tica ( processus  zygomadeus  ) , e la  cui  radine  esterna, 
che  è la  più  lunga,  si  trova  al  disopra  del^condoiio  audito- 
rio esterno  , di  cui  tura  1'  orifizio  in  alto  , mentre  la  infe- 
riore che  è trasversale  e che  si  chiama  eminenza  articola- 
re ( tubcr  articulare  ),  trovasi  al  davanti  della  cavità  ar- 
ticolare trasversale  ( cavitas  articularis  ) destinata  alla 
mascella  inferiore.  Essa  circoscrive  in  avanti  questa  cavità 
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con  In  quale  si  continua  in  un  modo  insensibile.  In  dietro, 
la  cavita  è limitata  da  una  sporgenza  trasversale  , che  è 
messa  al  davanti  delia  parte  anteriore  del  dotto  auditorio 
osseo,  ma  del  tutto  separala  da  esso,  e che  varia  molto  per 
la  grossezza  e per  1'  altezza. 

Avanzandosi  da  dietro  in  avanti,  l’ apofìsi  zigomatica 
si  scosta  un  poco  dalla  porzioue  squamosa  , la  cui  estremi- 
tà anteriore  oltrepassa  ancora  il  margine  corrispondente. 

La  faccia  interna  di  questa  porzione  del  temporale  of- 
fre delle  impressioni  digitali  e delle  eminenze  mammillari. 
Ordinariamente  si  osserva  pure  alla  sua  parte  superiore  un 
solco  arterioso  trasversale. 

553.  Nel  feto  a termine  , il  temporale  è composto  di 
quattro  pezzi  ossei  , la  porzione  pietrosa,  la  mastoidea  , la 
squamosa  e 1’  anello  ilei  timpano  ( annulus  memhranae 
tympani  ).  Questo  ultimo  è 1’  unica  traccia  del  condotto 
auditorio  osseo.  Ha  una  forma  ellittica  , è più  luogo  dal- 
1’  alto  in  basso  che  davanti  in  dietro  , non  è interamente 
chiuso  alla  sua  parte  superiore  , c attaccato  al  pietroso  , 
immediatamente  davanti  la  cassa  del  timpano  , quasi  con 
la  intera  sua  circonferenza  esterna  , ed  alla  parte  inferiore 
della  porzione  squamosa,  con  le  sue  due  estremità  superio- 
ri , oC^-e  più  larghezza  e grossezza  in  avanti  che  iti  dietro, 
e presenta  al  suo  circuito  interno  una  scanalatura  profonda 
che  riceve  la  membrana  del  timpano. 

Poco  tempo  dopo  la  nascita,  queste  quattro  parti  si 
saldano  insieme.  Da  prima  vedesi  sparire  la  separazione  die 
esisteva  tra  le  estremità  superiori  deU’anello  del  timpano  e 
la  porzione  squamosa.  Quella  che  persiste  più  lunga  pezza, 
specialmente  alla  faccia  iuterna  è quella  che  si  osserva  tra 
il  pietroso  e la  porzione  squamosa  ; giacche  mentre  le  tracce 
della  separazione  tra  questa  ultima  porzione  e la  mastoidea 
si  dileguano  compiutamente  all’  esterno , durante  tutta  la- 
vita  si  ravvisa  una  sutura  che  domina  nella  maggior  parte 
della  sua  lunghezza  , tra  la  faccia  interna  della  porzione 
squamosa  e la  superiore  del  pietroso.  Questa  sutura  detta 

S'juanioso-pietrosa  ( sutura  squamoSo-pyramidalis  ) si  prò 
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lunga  in  avanti,  ove  climi  la  scissura  di  Glasrr  ( scissura 
Glaseri  ) , passa  al  di  sotlo  della  cavità  articolare  , al  da- 
vanti della  porzione  ossea  del  condotto  auditorio,  traversa 
tutta  la  sostanza  dell'osso  e Unisce  nella  cassa  del  timpano. 

A poco  a poco  l'anello  del  timpano  s’ingrandisce.  Nel 
tempo  stesso  si  salda  da  tulli  i lati  con  la  porzione  pietro- 
sa , ed  accrescendosi  sproporzionatamente  alle  altre  parli 
dell’osso,  ila  un  semplice  anello  mondato  e piatto  da  fuo- 
ri in  dentro  che  rappresentava  da  prima  , esso  diventa  un 
canale  lungo  mezzo  pollice  e compresso  davanti  in  dietro  , 
la  porzione  ossea  ilei  couilullo  auditorio , che  continua  mol- 
to tempo  ancora  a restare  incompiuto  e cartilaginoso  alla 
parte  inferiore  del  suo  giro  , in  dietro. 

Il  pietroso  però  e la  porzione  squamosa  si  accrescono 
anche  di  molto  con  lo  sviluppo  dell’  apolìsi  mastoidea.  Nel 
tempo  stesso,  la  porzione  squamosa  non  solamente  acquista 
maggiore  altezza  , ma  aricoia  diventa  convcssissima  in  fuo- 
ra  , mentre  fin  allora  era  quasi  retta.  L’  apofisi  zigomati- 
ca cangia  parimenti  di  forma  : verge  in  fu  ora  e si  allon- 
tana anche  molto  dalla  porzione  squamosa,  di  cui  oltrepas- 
sa il  margine  anteriore  nella  stessa  proporzione.  A questo 
cangiamento  se  ne  congiugne  uno  notabile  nella  situazione 
della  cavità  glenoide  e della  protuberanza  articolare  , che 
da  prima  piane  , larghissime  davanti  in  dietro  , e mol- 
to obblique  da  sopra  in  sotto  e da  fuori  in  dentro,  diven- 
tano quasi  trasversali  ed  acquistano  uno  sviluppo  conside- 
revole , ciò  che  procura  maggior  solidità  all’  articolazione 
te  »n  poro-mascellare. 

554-  Mediante  le  sue  porzioni  mastoidea  , pietrosa  e 
squamosa  , il  temporale  si  articola  con  l’osso  basilare  , in 
dietro  cd  in  avanti;  merce  le  sue  porzioni  mastoidea  e squa- 
mosa coi  margine  inferiore  del  parietale,  in  allo.  La  prima 
articolazione  si  fa  con  una  sutura  dentellata  , e la  seconda 
mercè  di  una  sutura  squamosa,  le  due  ossa  si  assottigliano  a 
poco  a poco  nella  estensione  di  quattro  a sei  linee,  ed  adal- 
tnnsi  l’uno  contro  l’altro,  di  modo  che  la  porzione  squamo- 
sa copra  il  parietale  in  i'uor a.  In  fine  il  temporale  si  arti- 
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cola  con  l’osso  zigomatico  mediante  una  sutura  dentellata,  e 
con  la  mascella  inferiore  die  muovesi  sopra  di  esso  mercè 
legamenti. 

/ * sVtéMfe 

111.  Parietali. 

655.  Le  ossa  parietali  ( ossa  bregmatis  , s.  vertici s , 
s.  parielalia  ) non  sono  che  porzioni  di  una  vertebra.  Deb- 
bousi  considerare  come  i compimenti  delle  parli  laterali  del- 
le ossa  temporali  e dello  stenoide,  tra  le  quali  trovatisi  in- 
cassate. Esse  si  addossano  reciprocamente  sulla  linea  media- 
na, e si  saldano  spesso  in  un  sol  pezzo.  Occupano  la  parte 
superiore  della  faccia  laterale  e la  sommila  de!  cranio.  La 
forma  loro  c assai  regolarmente  quadrilatera.  Son  piatte  in 
tutta  la  estensione  loro. 

556.  I margini  che  le  circoscrivono  sono  il  superiore  , 
interno  o sagittale  ( mnrgo  sagitlalis  ) , V anteriore,  fron- 
tale o coronale  ( rnargo  fronlalis  s.  coronalis  ) , 1’  infe- 
riore o squamoso  ( margo(  squamosus  ),  ed  il  posteriore 
od  occipitale  ( rnargo  occipilulis  ).  Gli  angoli  formati  dal- 
la riunione  di  questi  quattro  margini  son  detti  superiore  ed 
anteriore  , o frontale  ( angulus  fronlalis  ) , superiore  e 
posteriore  od  occipitale  ( angulus  occipitali s ) , inferiore 
ed  anteriore , o sfenoidale  ( angulus  sphenoideus  ) , infe- 
riore e posteriore  , o masloideo  ( angulus  rnastoideus  ). 

55?.  Allorché  si  esamina  la  faccia  loro  esterna , spe- 
cialmente ne’  giovani  , appaiono  distintamente  formate  da 
due  meta  unite  ad  angolo  ottuso,  l’ima  supcriore  piu  gran- 
de, l’altra  inferiore  più  picciola.  Al  luogo  ove  queste  due 
mela  si  uniscono  e che  si  chiama  gobba  parietale  ( tu - 
ber  parietale  ),  il  cranio  oft're  larghezza  maggiore.  La  su- 
periore è levigata  , la  inferiore  un  poco  ineguale  e separata 
dall’  altra  mercè  di  un  orlo  arenato  che  I’  ha  falla  chiama- 
re superficie  semi-circolare  ( planum  semi-circulare  ). 

La  faccia  interna,  oltre  le  impressioni  muscolari  e Ifr 
digitali  ordinarie,  presenta  solchi  ascendenti  e ramosi  che  al- 
logano le  arterie  e le  vene  ( sitici  meningei  ) , c che  per 
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la  disposizione  è stata  detta  foglia  di  fico.  Vi  si  nota* 
no  in  oltre  specialmente  ne’  vecchi  , lunghesso  il  margine 
superiore  ed  interno,  de'piccioli  infossamenti  ( foveae  glan- 
dulares  ) che  talvolta  si  stendono  fino  al  tavolato  esterno. 
AH’  angolo  inferiore  e posteriore  trovasi  costantemente  una 
porzione  di  canale  ( sulcus  transversu s ) che  compie  quel- 
lo che  si  osserva  sull’ occipitale  e sul  temporale  ( § 55o). 
Lunghesso  il  margine  sagittale  vedesi  un  leggiero  solco,  che 
riunito  a quello  del  lato  opposto  forma  il  canale  del  seno 
longitudinale  superiore  ( sulcus  sinus  longitudinalis  ). 

Vicino  al  margine  sagittale  si  ravvisa  ordinariamente 
sopra  uno  degli  ossi  parietali  o sopra  entrambi,  il  forame 
parietale  ( foramen  parietale  ). 

558.  Ciascun  parietale  si  sviluppa  da  un  solo  punto 
di  ossificazione  che  comincia  ad  apparire  nella  gobba  pa- 
rietale. 

550.  Queste  ossa  si  articolano  fra  loro  , in  alto  in 
dentro,  lunghesso  il  margine  loro  superiore  mercè  la  sutu- 
ra sagittale  ( sutura  sagillalis  ),  che  si  porla  direttamen- 
te da  avanti  indietro  sulla  linea  mediana  ; in  dietro  con 
l’osso  occipitale  ( 5 554  ) j in  basso  col  temporale  mercè 
la  maggior  parte  del  loro  margine  squamoso , e con  la 
grande  ala  dello  sfenoide  ( § 554  ),  mediante  il  resto  di 
detto  margine,  come  mercè  1’  angolo  sfenoidale;  in  fine  col 
frontale,  dal  margine  loro  anteriore,  mercè  la  sutura  corona~ 
le  ( sutura  coronali f ). 

56o.  Non  è rado  che  la  sutura  sagittale  si  dilegui  in 
tutto  od  in  parte,  e che  le  due  parietali  non  formino  che 
un  sol.  pezzo,  mentre  tutte  le  altre  ossa  sono  ancora  distin- 
te e separale.  * • 

Da  un’  altra  parte  , ma  molto  radamente  , vedesi  an- 
che uno  di  questi  ossi  od  anche  entrambi  , dividersi  mercè 
una  sutura  trasversale  in  una  metà  superiore  ed  un'altra  in- 
feriore. Non  conobbi  mai  che  una  sutura  longitudinale  le 
dividesse  in  una  mela  anteriore  ed  un  altra  posteriore. 
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IV.  FRONTALE. 

56i . Il  frontale  o coronale  ( os  frontale  , coronale') 
occupa  la  parte  anteriore  del  cranio.  Corrisponde  alle  por- 
zioni squamosa  c condilo  idee  dell'occipitale.  Nel  luogo  cor- 
rispondente a quello  ove  trovasi  il  gran  forame  occipitale, 
si  osserva  ancora  uu  apertura  analoga  , che  solamente  in 
dietro  non  è chiusa,  poiché  il  frontale  non  ha  porzione  ba- 
silare. Questa  ultima  forse  c rappresentata  dal  corpo  dello 
sfenoide. 

56a.  Si  divide  quest’osso  in  porzione  frontale  ( pars 
frontalis  ) , porzione  orbitale  ( pars  orbitalis  ) e porzione 
nasale  ( pars  ttasalis  ). 

5G3.  La  porzione  frontale  è la  più  grande  di  tutte. 
Corrisponde  alla  porzione  squamosa  dell’occipitale  nella  sua 
forma  e situazione.  Come  questa,  si  compone  di  due  meta 
unite  ad  angolo  ottuso  , la  superiore  delle  quali  ha  mag- 
giore estensione  della  inferiore.  Il  luogo  ove  queste  due  me- 
tà si  adattano  1’ una  contro  l’altra  c anche  quello,  ove  la 
faccia  esterna  dell’osso  fa  la  sporgenza  la  più  considerevole 
e presenta  da  ciascun  lato  la  gobba  frontale  ( luber  fron- 
tale ).  Al  di  sotto  di  questa  eminenza  trovasi  anche  da 
ciascun  lato  immediatamente  al  di  sopra  del  margine  supe- 
riore dell’orbita  ed  ia  dentro,  uu' altra  protuberanza  sepa- 
rata da  essa  per  una  depressione  che  dicesi  arcata  sopr acc- 
agliar e ( tubar  superciliare , supra-orbitale  ).  In  questo 
luogo  i due  tavolati  dell'  osso  si  scostano  1’  uno  dall’  al- 
tro per  produrre  i seni  frontali  ( sinus  frontales ).  Lo  spa- 
zio triangolare  situalo  su  la  linea  mediana,  che  separa  que- 
ste due  arcate,  chiamasi  glabella  ( glabella  ).  Non  havvi 
che  una  picciolissima  estensione  della  regione  della  faccia 
anteriore,  quella  che  guarda  un  poco  in  fuora  , e compie 
la  superfìcie  semicircolare  del  parietale  ( ),  che  offre 

delle  iueguagliauzc. 

La  faccia  interna  è divisa  in  due  metà  laterali  dalla 
cresta  frontale  ( crisla  frontalis  ).  Questa  che  trovasi  su 
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la  linea  mediana  forma  talvolta  una  sporgenza  considerevo- 
lissima , e termina  superiormente  in  un  canale  che  fa  il 
principio  del  solco  logitudinale  ( sulcus  longitudinali s ). 
Queste  due  meta  son  piene  d'ineguaglianze  simili  a quelle 
della  faccia  interna  del  parietale. 

564-  La  porzione  orbitale  che  si  unisce  con  la  prece- 
dente ad  angolo  retto  ne  è separala  all’  esterno  da  un  orlo 
sporgente  e ritondato  che  dicesi  arcala  orbitale  ( margo 
superciliarìs  s.  supra-orbilalis  ).  Nella  estremila  interna  di 
questo  margine  passa  il  solco  o canale  frontale  ( sulcus  s. 
canalis  frontalis  ),  steso  dalla  faccia  inferiore  della  porzio- 
ne orbitale  alla  faccia  esteriore  della  porzioue  frontale.  In 
fuori,  del  pari  che  la  parte  inferiore  della  faccia  anteriore 
del  frontale,  questo  margine  si  gonfia  per  produrre  la  pro- 
tuberanza zigomatica  ( lubcr  fugale  ) che  c corta  ma  gros- 
sissima. 

La  porzione  orbitale  che  forma  la  volta  dell’orbita  è 
ristretta  da  avanti  in  dietro,  convessa  in  sopra  dalla  parte 
del  crauio , concava  in  basso  dalla  parte  dell’  orbita  e sotti- 
lissima. Alla  parte  interna,  i suoi  due  tavolati  si  'scostano 
fra  loro  ( § 563  ). 

La  faccia  inferiore  presenta  in  fuora  ed  in  avanti  la  fos- 
setta lagrimalc , d’ordinario  poco  profonda;  in  dentro  o nel 
davanti  una  picciola  eminenza  o depressione  detta  spina  o 
fossa  trocleare  ( spina  s.  fovea  trochlearia  ). 

565.  Tra  la  porzione  frontale  e 1’  orbitale  trovasi  la 
nasale , che  c la  parte  la  più  interna  delle  altre  due,  e che 
ha  la  forma  di  un  ferro  di  cavallo.  Componsi  di  due  metà 
che  si  riuniscono  anteriormente  in  arcata  , al  di  sotto  della 
metà  della  parte  frontale,  i cui  tavolati  molto  scostati,  spe- 
cialmente in  avanti,  presentano  1’  ingresso  de’  seni  frontali  , 
e che  sono  separati  1’  uno  dall’altro  dalla  incisura  etmoi- 
dale ( incisura  ethmoidalis  ).  Nel  punto  della  loro  riu- 
nione trovasi  la  spina  nasale  ( spina  nasalis  ),  che  forma 
spesso  un  pezzo  osseo  interamente  distinto.  Tra-  questa  spi- 
na e l’estremità  inferiore  della  cresta  frontale  si  scorge  una- 
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pertnra  considerevole  chiamata  impropriamente  /orarne  cie- 
co ( foramcn  cwcum  ). 

566.  A due  mesi  , il  frontale  si  sviluppa  sotto  la  for- 
ma di  due  pezzi  laterali  separati  longitudinalmente  1’  uno 
dall'altro  su  la  linea  mediana  e di  cui  la  saldatura,  che  qua- 
si sempre  comincia  durante  il  corso  del  primo  anno  , tro- 
vasi interamente  compiuta  verso  la  fine  del  secondo.  Que- 
sti due  pezzi  con  la  loro  articolazione  reciproca  producono 
la  sutura  frontale  ( sutura  frontalis  ),  la  cui  direzione 
siegue  quella  della'  sutura  sagittale , e la  parte  inferiore 
della  quale  è sempre  quella  che  si  dilegua  piu  tardi. 

567.  La  porzione  frontale  del  frontale  in  sopra  si  ar- 
ticola con  le  ossa  occipitali  mercè  la  sutura  coronale  ( su- 
tura coronalis  ) ( § 55<j  ).  L’  orbitale  si  articola  in  basso 
ed  in  dietro  con  le  picciole  e grandi  ale  , come  pure  col 
corpo  dello  sfenoide  ( § 544  )i  mercè  1’  apofisi  zigomatica; 
con  l’osso  zigomatico  ( § 564  ) mercè  le  parti  laterali  del- 
la porzione  nasale  ; con  1’  etmoide  ( § 5^3  ),  mediante  la 
parte  anteriore  di  questa  porzione  e la  spina  nasale;  con  le 
ossa  proprie  del  naso  , ed,  in  fuora  di  queste,  con  le  ossa 
mascellari  superiori. 

568.  L’anomalìa  più  ordinaria  che  presenta  l’osso  fron- 
tale, non  rara  ad  incontrarsi  consiste  nella  non  riunione 
delle  sue  due  metà  laterali.  La  sutura  frontale  persiste  al- 
lora durante  tutta  la  vita.  È più  rado  che  i seni  frontali 
non  si  sviluppino  affatto. 

V.  Etmoide. 


569.  L’osso  etmoide  ( os  etlimoideum  s.  cribriforme  ) 
occupa  la  parte  anteriore  e media  della  base  del  cranio.  Ap- 
pena offre  qualche  somiglianza  con  una  vertebra,  nella  sua 
lamina  media,  sottile  o perpendicolare,  e nelle  sue  due  mas- 
se laterali  diversamente  ripiegate  sopra  loro  stesse.  Polreb- 
besi  piuttosto  considerare  come  un  osso  della  faccia  , tanto 
più  che  in  gran  parte  trovasi  incassato  nel  mezzo  di  queste 
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ossa,  fra  le  quali  numeratisi  quelle  che  npu  sono  più  visi' 
bili  di  esso  aU’esterno,  e che  gli  somigliano  per  la  forma  o 
per  le  funzioni.,. 

5 70.  Nell’  etmoide  si  distinguono  una  parte  media  e 
due  laterali.  La  prima  è quasi  interamente  formata  da  una 
lamina  perpendicolare  ( lamina  perpendicularis  ),  molto 
più  alla  nella  sua  meta  anteriore  che  nella  posteriore.  Nel 
luogo  ove  indietro  termina  la  parta  posteriore  , vedesi  di- 
staccare dal  suo  margine  superiore  una  lamina  orizzontale 
che  si  porta  dall'  uno  e dall'altro  lato,  e che  dicesi  lamina 
cribrosa  (lamina  cribrosa ).  Questa  lamina  è messa  orizzon- 
talmente su  tutta  la  lunghezza  della  lamina  perpendicolare,  in 
conseguenza,  la  cui  parte  superiore  della  metù  anteriore  la 
oltrepassa  di  molto.  Questa  ultima  parte,  chiamata  apofisi 
cristo  galli  fa  sporgenza  nell’  interno  del  cranio  ; è molto 
pip  densa  di  quella  che  trovasi  al  di  sotto. 

La  lamina  cribrosa  offre  due  serie  di  aperture  oblon- 
ghe,  le  più  grandi  delle  quali  sono  situate  davanti  in  dietro, 

■ in  dentro,  lunghesso  l’apofìsi  crista  galli , e le  une  in  segui- 
to, delle  altre  , mentre  le  più  picciole  trovansi  lunghesso  il 
suo  margine  esterno.  Le  anteriori  e medie  sono  le  più  con- 
siderevoli ed  oblonghe;  spesso  hanno  Ire  a quattro  linee  di 
estensione.  Tra  i due  ordini  vi  si  scorgono  altre  più  piccio- 
le ed  irregolari  aperture. 

Tutte  queste  aperture  che  hanno  la  forma  d’  imbuti, 
sono  gli  orifizi]  de' piccioli  canali,  gl’ interni  de' quali  per- 
corrono talune  linee  di  cammino  lunghesso  le  facce  latera- 
li della  lamina  perpendicolare,  poi  dividonsi  in  altri  più 
piccioli  e degenerano  in  semplici  solchi  che  scendono  tnol- 
/to,  giù  sul  setto.  ..  . . , i 

5^1.  Le  masse  laterali  dell’ etmoide  che  diconsi  pure 
labirinto  ( labyrinllius  ) sono  sommamente  sottili  e com- 
plesse. In  generale,  ciascuna  di  esse  rappresenta  una  caviti] 
quadrangolare  più  lunga  che  larga,  vai  dire  più  estesa  da 
avanti  in  dietro  , che  da  fuori  in  dentro.  Ordinariamente 
la  parete  superiore  manca  in  tutto  od  in  parte,  ed  c coper- 
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ta  su’  lati  dalla  porzione  nasale  dell’  osso  frontale  che  le 
serVe  di  tetto.  L’anteriore  è parimenti  aperta.  Avvien  tal- 
volta pure,  ma  molto  più  di  rado,  all’  esterna  di  essere 
incompiuta;  nel  resto  è levigata  e retta , chiamasi  osso  pia- 
no, o lamina  papiracea  ( lamina  papiracea'),  perchè  o(- 
fre  il  liscio  della  pergamena.  La  parete  inferiore  è inegua- 
lissima , la  poslerirre  non  esiste  affatto  ; I’  interna  è retta, 
ma  fenduta  ineguale  dalla  serie  esterna  delle  aperture  che  tro- 
vatisi sulla  lamina  cribrosa,  come  pure  da’ canali  e da'. solchi 
discendenti  che  penetrano  nella  sua  sostanza  , mercè  le  pio- 
emie aperture.  Alla  sua  parte  posteriore,  questa  parete  in- 
terna forma  due  rigonfiamenti  situati  l’uno  al  di  sopra  dell' 
altro,  separati  da  un  vóto  profondo,  convessi  in  dentro  e 
concavi  in  fuora,  che  chiamansi  conca  superiore  e media 
( concila  supcrior  et  media  ).  Questa  ultima  si  aggira  so- 
pra sè  stessa  nella  parte  sua  anteriore,  ciò  che  produce  in 
essa  una  convessità  ip  fuori.  La  conca  inferiore  forma  la 
parete  inferiore  del  labirinto. 

Dalla  parete  esterna  del  labirinto  alla  interna  vanno 
delle  laminette  trasversali  , irregolari  , incompiute  in  parte 
che  formano  un  maggiore  o miuor  numero  di  cellette  et- 
moidali ( ccllulae  elliinoidales ).  Chiamansi  anche  le  cellet- 
te anteriori  orbitali  o lacrimali  (_  ccllulae  orbi! arine  s. 
lacrymalcs  ) , le  medie  frontali  ( ccllulae  fronlales  ) e 
le  posteriori  palatine  ( cellulae  pai  aliane  ). 

Dal  margine  superiore  della  conca  media  scappa  un 
setto  trasversale  che  occupa  il  margine  inferiore  della  lami- 
na papiracea  , e che  chiude  le  cellule  inedie  , ma  incom- 
piutamente. 

Questo  setto  e l'osso  piano  si  prolungano  in  dietro  ed 
in  sotto,  col  di  loro  angolo  anteriore  ed  inferiore,  in  una  sot- 
tile apofìsi,  talvolta  un  poco  ricurva  , che  dicesi  picciola  a- 
pofìsi  dello  sfenoide  ( processus  minor  ).  Più  in  avauti 
ed  in  dentro  ne  sorge  un'  altra  dalla  parte  anteriore  del 
labirinto , e da’  setti  trasversali  delle  cellule  anteriori,  tra 
1’  estremità  anteriore  della  conca  media  e l’osso  piano.  Que- 
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sta  di  molto  varia  lunghezza  chiamasi  la  grande  apofiti  o 
apqftsi  unciforme  dell'  etmoide  ( processus  major  , s.  un- 
ciformis  , s.  hamulus  ). 

672.  L’etmoide  si  sviluppa  al  quinto  mese;  le  prime 
a comparire  sono  le  masse  laterali , e la  parte  media  for- 
masi dopo  la  nascita.  Nel  feto  a termine,  questa  parte  me- 
dia è interamente  cartilaginosa  : le  due  masse  laterali  sono 
separate  tra  loro  e pochissimo  sviluppate,  giacché  la  pare- 
te esterna  ed  interna  quasi  si  toccano  ; le  eminenze  però 
che  ho  fatto  conoscere  esistono  di  già  , sebbene  molto  più 
picciole,  anche  in  un  modo  relativo.  La  lamina  cribrosa  è 
larghissima  ; la  sua  larghezza  assoluta  ne’  fanciulli  oltre- 
passa quella  che  offre  nell’  adulto  : essa  ristr^ptiesi  allor- 
ché le  pareli  interna  ed  esterna  del  labirinto  vanno  a sco- 
starsi l’ana  dall’altra.  Lunga  pezza  dopo  che  queste  tre  par- 
tì son  saldate  insieme  , la  media  , la  cui  ossificazione  cam- 
mina da  su  in  giù  continua  ad  essere  quasi  interamente  car- 
tilaginosa: la  sua  parte  inferiore  ed  anteriore?  che  appartie- 
ne ai  setto  cartilaginoso  del  naso,  conserva  Costantemente 
questo  carattere. 

5j3.  L’etmoide  si  articola  , i.°  in  avanti  ed  in  alto  , 
mercè  il  margine  anteriore  della  sua  lamina  perpendicolare, 
con  la  porzione  nasale  media  del  coronale,  e col  margine  po- 
steriore della  spina  nasale  ; 2.°  in  alto,  da  ciascun  lato  , 
mercè  la  parete  superiore  del  labirinto,  con  le  porzioni  na  - 
sale ed  orbitale  del  frontale;  3.°  in  aranti  e sul  lato  , con 
l’osso  unguis;  \.a  mediante  il  margine  posteriore  della  sua 
lamina  cribrosa  e della  sua  lamina  perpendicolare  col  mar- 
gine medio  della  faccia  superiore  del  corpo  dello  sfénoide-, 
e con  la  spina  sfeuoidale;  5.®  eon  1’  osso  palatino,  mercè  la 
parte  posteriore  del  labirinto;  6.®  pel  margine  inferiore  def- 
1’  osso  piano  col  corpo  dell’  osso  mascellare  superiore*  nell' 
orbita,  e per  la  parte  anteriore  del  labirinto  con  I’  apofisi 
montante  di  questo  stesso  osso,  nella  cavità  nasale  ; 7.0  col 
vomere,  mediante  il  margine  inferiore  del  setto;  8.®  mercè 
la  parte  anteriore  del  labirinto,  con  l’osso  unguis;  9.°  iu  fi- 
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ne  talvolta,  col  mezzo  della  sua  grande  .ipofisi  conia  conca 
inferiore. 

574.  L’  osso  piano  talvolta  si  partisce  in  molte  lami- 
nette  distinte,  le  quali  sono  in  generale  messe  le  uue  dopo 
le  altre  , davanle  in  dietro. 

CAPITOLO  SECONDO. 

DELLE  OSSA  DELLA  FACCIA. 

575.  La  porzione  facciale  del  capo  componsi  di  quattor- 
dici ossa..  Si  può  opporre  nondimeno  la  regione  della  ma- 
scella superiore  a quella  della  mascella  inferiore  , giacché  j 
i.°  le  diverse  ossa  che  formano  la  prima  sono  unite  eoa 
suture  che  non  permelton  loro  di  muoversi  , laddove  la 
mascella  inferiore  si  aiticola  in  modo  da  muoversi  liberamen- 
te su  la  superiore  ; a.°  la  maggior  parte  delle  ossa  della 
mascella  superiore  possono  essere  considerate,  come  appen- 
dici di  un  pezzo  principale,  l’osso  mascellare  superiore  j 
3.®  in  molli  animali , la  mascella  inferiore  non  è un  osso 
unico  come  nell’  uomo  , ma  si  comporre  di  molti  pezzi  , 
spesso  in  gran  numero. 

576.  Le  ossa  della  mascella  superiore  sono  quasi  tutte 
doppie.  Novcransene  sei  paia,  cioè,  due  mascellari  supe- 
riori, due  palatine  , due  zigomatiche  , due  nasali , due  la- 
grirnali  e due  turbinale  inferiori x il  solo  vomere  è impari. 
Qrresto»  come  dopo  gli  antichi  notomici  hanno  osservato  Lie- 
taud  e l’ortal  , d’ ordinario  saldasi  ben  presto  con  l’etmoi- 
de , in  modo  che  connettendolo  a questo  ultimo  non  sarebber 
che  sei  paia  a descriversi  uella  mascella  superiore.  La  ma- 
scella iuferiore  si  compone  di  un  solo  osso.  Neila  faccia  , 
come  nel  cranio,  le  ossa  impari  sou  messe  su  la  linea  media- 
na, o formale  da  due  mela  laterali  che  corrispondousi. 

5j 7.  Queste  ossa  non  si  sviluppano  tutte  da  un  solo 
punto  di  ossificazione  , ma  i loro  diversi  germi  ossei  sal- 
dausi insieme  , eccettuate  le  parti  laterali  della  mascella  , 
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molto  tempo  prima  di  quelli  delle  ossa  del  crauio  , ed  in 
generale  , prima  di  quelli  della  maggior  parie  delle  altre 
ossa  , forse  perchè  sono  più  piccioli  , e non  come  av- 
viene pe’  pezzi  del  cranio  e della  colouna  vertebrale  , poi- 
ché essi  sono  in  una  relazione  immediata  con  un  organo, 
verso  il  quale  la  forza  plastica  spiega  principalmente  la 
sua  attivila. 


I.  mascellari  superiori. 

5^8.  Le  o ssa  mascellari  superiori  ( ossa  maxiltaria  , 
s.  mandibularia  superiora  , s.  maxillae  supcrioris  ) sono 
quelle  che  principalmente  determinano  la  formabili  tutta  1» 
faccia,  perchè  sono  le  più  voluminose  e trovami  al  centro 
di  tutte  le  altre. 

Ciascun  di  questi  òssi  ha  quasi  una  forma  quadrilatera. 
Vi  si  distinguono  ordinariamente  un  corpo  e quattro  apolì- 
si  dirette  in  su  ed  in.  Cuora  , in  dentro  ed  in  giù. 

La  faccia  superiore  del  corpo  che  è levigata  , si  porta 
óbbliquamente  in  basso  , in  fuori  , ed  un  poco  in  avanti. 
Vi  si  ravvisa  quasi  sempre  davanti  iir  dietro  un  seini-ca- 
riale  aperto  nella  sua  parte  superiore,  che  si  stende  dal  mar- 
gine posteriore  sin  verso  quasi  la  sua  metà  , e da  que- 
sto punto  si  continua  coti  un  canale  intero  , chiama- 
to 'condotto  sotto-orbitale  ( sulcus  s.  canalis  ìufra-orbi- 
ialis  ),  il  quale  passa  al  di  sotto  di  essa  per  andare  ad  a- 
prirsi  nella  faccia  anteriore.  Il  cammino  di  questo  canale  è 
anche  ordinariamente  indicato  alla  faccia  superiore  dell'  Os- 
so da  una  fenditura  strettissima  , che  non’  si  estende  però 
tferr4pre  fin  là,  quantunque  in  origine  vi  giugnesse.  Più  di 
rado,  questo  condotto  forma  un  canale  perfetto  in  tutta  la 
sua  lunghezza,  ed  allora,  or  la  fenditura  esiste  in  tutta  la 
sua  estensione  , or  essa  manca  in  parte  , ma  solamente  nel 
luogo  ove  trovasi  negl’  individui  1’  osso  de’  quali  presenta 
la  conformazione  ordinaria  ; talvolta  pure  questa  fenditura 
è interrotta  da  tratto  iti  tratto  , indipendentemente  dalla 
slisposizione  della  parte  posteriore  del  condotto;  in  fineav- 
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vicn  sovente  che  il  semi-canale  si  prolnuga  mollo,  qtìasi  fi- 
no al  margine  anteriore  della  faccia  superiore.  Queste  dif- 
ferenze meritano  di  essere  avvertite , poiché  sono  gradi  pe’ 
quali  1’  osso  passa  nella  sua  evoluzione  successiva. 

579.  Alla  faccia  superiore,  d’ordinario  si  ravvisa,  in 
alto  ed  in  dentro  , la  estremila  della  fenditura  di  cui  ho 
parlato,  che  conduce  al  forarne  sotto-orbitale  ( foramrn  iti- 
fra-orbitale  ).  Questo  forame  di  forma  rilondata  è tagliato 
netto  alla  sua  parte  superiore,  mentre  che  alla  inferiore  si 
prolunga  in  un  canale  più  o meno  profondo.  E situato  a 
poca  distanza  dal  margine  anteriore  della  faccia  superiore. 
Talvolta,  ma  di  rado,  sonvi  molli  forami  in  vece  di  uu 
solo  ; trovasi  allora,  più  o meno  dappresso  al  gran  forame 
ordiuario,  uu1  altra  apertura  più  «Vcciola  e situata  pili  iu 
dentro.  Questa  disposizione  dipende  da  che  il  canale  stesso 
c biforcato.  In  taluni  casi,  le  due  aperture  sono  separate  1’ 
ima  dall’altra  da  uu  intervallo  di  quasi  mezzo  pollice,  e ’l 
canale  è diviso  fin  dalla  sua  es  tremiti»  posteriore.  Queste 
differenze  son  da  notarsi  per  l’analogia  che  stabiliscono 
con  la  conformazione  delle  sdraie  e de’  cetacei. 

Al  di  sotto  del  forame  sottorbilale  trovasi  una  impres- 
sione muscolare  profonda,  la  fossa  mascellare  ( fossa  ma- 
culari s ). 

La  faccia  posteriore  è convessa  : ofTre  in  Lasso  un  ri- 
gonfiamento che  dicesi  tuberosità  mascellare  ( tubar  ma- 
li-il  lare  ). 

La  interna  è inegualissima.  Si  osserva  alla  sua  parte 
anteriore  , e quasi  verso  la  meta  della  • sua  altezza  , la 
spina  turbinala  inferiore  ( spina  turbinali*  infcrior  ) , e- 
rui nenia  quasi  retta,  che  scende  però  un  poco  obbliquamen- 
te  iu  avanti  e che  è piena  d’ineguaglianze.  Si  ravvisa  quin- 
di il  solco  lacrimale  ( siilcus  lagrymalis  ) , il  quale  dal 
margiue  superiore  si  porta  in  Lasso  ed  iu  dietro,  e che  si 
trova  talvolta  cangiato  in  canale  iu  una  piccioli  porzione 
della  sua  estensione  , allorché  i suoi  margini  anteriore  e 
posteriore  vanno  a toccarsi.  Più  innanzi  , alla  parte  supc- 
riore di  questa  faccia  v’  è un  gran  vólo  che  ne  occupa 
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la  mela  , si  stende  lino  quasi  al  margine  posteriore  e con- 
duce nell’  antro  mascellare. 

11  corpo  è cavo , e le  sue  pareti,  specialmente  la  su-  . 
pcriore  sono  sommamente  sottili.  11  seno  mascellare  od  an- 
tro d ' Jgmoro  ( aritmia  maxillare  s.  Higmori  ) che  esso 
iuchiude  e che  si  apre  nella  cavità  nasale,  dalla  sua  parete 
interna,  è sovente  pieno  di  eminenze  che  rendono  la  super- 
ficie ineguale. 

58o.  L’ apofisi  montante  superiore  o nasale  ( processa 3 
afcendens  , s.  superior , s.  nasalis  ) parte  dall’  angolo 
anteriore  ed  interno  della  faccia  superiore  del  corpo.  Essa 
è piatta  da  dentro  in  fuora.  La  parte  posteriore  della 
sua  faccia  esterna  che  è la  più  picciola,  trovasi  separata 
dall'  anteriore  mercè  di  iqia  eminenza  più  tagliente  in  giù 
che  in  su  , che  si  continua  col  margine  anteriore  e supe- 
riore del  corpo.  Questa  parte  è incavala,  e forma  il  prin- 
cipio dai  canale  lagrimale.  La  faccia  interna  è un  po  con- 
cava, e quasi  nel  suo  mezzo,  vi  si  vede  la  spina  etmoida- 
le ( spina  elhmoidea  ) paralella  alla  spina  turbinata  infe- 
riore. Talvolta,  quando  1'  apofisi  nasale  ha  molta  larghezza, 
essa  è divisa  da  una  cresta  acuta  in  una  parte  anteriore  ed 
in  nn' altra  posteriore,  la  seconda  delle  quali  un  poco  più 
incavala  concorre  a formare  le  cellule  anteriori  dell’etmoide. 

58 1 L’  apofisi  palatina  ( processus  palatinus  ) si  di- 
stacca dalia  maggior  parte  dei  margine  inferiore  della  fac- 
cia interna , ad  angolo  retto  , e si  porla  orizzontalmente 
ni  dentro.  Essa  è levigata  alla  sua  faccia  esterna,  e piena 
d’ ineguaglianze  allas  interna.  Termina  indietro  con  un  mar- 
gi  ne  dentellato , in  dentro  con  una  superficie  ineguale  e 
larga  , specialmente  alla  parte  anteriore.  Nel  davanti  si  con- 
tinua con  l’ apofisi  alveolare.  In  questo  luogo  è trasversata 
(da  su  in  giù  e da  dietro  in  avanti  dal  condotto  palatino- 
o incisivo  ( canalis  palatinus  , s.  incisivus  ) , che’  forma 
d’  ordinario  un  semplice  semi-canale,  poiché  manca  di  pa- 
rete interna,  e da  tutta  la  lunghezza  della  cui  parete  ester- 
na parte  spesso  una  fenditura  diretta  in  avanti  ed  in 
fuora , che  in  colai  modo  diviene  apparente , tanto  alla 
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faccia  superiore  cUe  alla  inferiore  deli’  apofisi  palatina.  Ri 
soprattutto  questa  fenditura  lia  maggior  lunghezza  e larghe*  . 
za  ; essa  si  dirige  verso  lo  spazio  situato  tra  il  dente  inci- 
sivo esterno  e ’i  canino.  Di  rado  si  biforca  alla  l'accia  in- 
feriore, in  modo  che  se  ne  veda  comparire  una  più  picciola 
in  dentro,  nell  intervallo  de  due  denti  incisivi.  Talvolta  pu- 
re se  ne  distacca  una  picciola  fenditura  che  si  porla  in 
dietro.  La  scissura  visibile  alla  faccia  inferiore  è la  futu- 
ra inler-mas  celiar  e ( sutura  inter-maxillaris  ). 

Dal  margine  posteriore  partono  ubo  o più  solchi  di- 
retti da  dietro  in  avanti  che  vanno  alla  faccia  inferiore. 

58a,  L 'apofisi  alveolare  ( processus  alveolarit  ) è un 
prolungamento  della  faccia  anteriore  e della  faccia  esterna 
del  corpo.  Couvessa  in  fuori  e concava  in  dentro,  essa  for- 
ma un  rigonfiamento  considerevole  ed  offre,  per  ricevere  i 
denti,  talune  cavifo  chiamate  alveoli  ( alveoli  ),  che  sono 
separate  le  une  dalle  altre  da  sottili  setti  ossei.  Gli  alveo- 
li si  conoscono  all'  esterno  dalle  sporgenze  che  fanno  , ed 
i setti  iutermedii  dalle  depressioni  che  loro  corrispondono. 

583.  L’  apofisi  della  guancia  o zigomatica  ( proces - 
sus  malaris , s.  jugalis  ) è cortissima.  Comprende  la  lar- 
ga superficie  coperta  di  ineguaglianze  , con  la  quale  le 
facce  posteriore  , superiore  ed  anteriore  del  corpo  si  uni- 
scono Ira  loro.  Quivi  manca  spesso  una  porzione  della  na- 
rete  ossea  del  seuo  mascellare. 

584-  L’osso  mascellare  superiore  si  articola  : i.®  su  la 
linea  mediana  col  suo  omonimo  mercè  la  faccia  interna 
della  sua  porzione  palatina;  a.®  col  frontale  ( § , 

mediante  la  estremità  superiore  dell’  apofisi  nasale  ; 3.®  col 
margine  esterno  delle  ossa  proprie  del  naso,  mercè  >1  mar- 
gùie  suo  anteriore  ; 4-°  pel  margine  suo  posteriore  e la  e- 
M remi  là  anteriore  del  margine  interno  della  faccia  superio- 
re del -borpo  si  articola  con  1’ unguis  ; 5.®  col  favore  di 
questo  stesso  margine  e della  cresta  etmoidale  con  l’étmoi- 
de  ( $ 573  );  6.®,  con  1’  osso  palatino  mercè  la  esuemità 
posteriore  di  questo  margine,  la  parte  posteriore  della  fac- 
cia posteriore  eJ  interna  del  corpo  e ’l  tergine  posteriore 
T.  II.  8 
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della  porzione  palatina;  yjr  con  la  conca  inferiore,  8.”  col 
Vomere,  mediante  la  cresta  palatina. 

585.  Secondo  Portai  , I*  osso  mascellare  superiore  si 
sviluppa  da  molti  punti  di  ossificazione:  due  per  lo  corpo, 
l'uno  al  di  sotto  del  forame  sotto-orbitale  , e l’altro  nel 
pavimento  dell’orbita,  un  terzo  nell’  apofisi  nasale  e due  o 
tre  nell'  apofisi  palatina. 

in  molti  feti  di  ire  mesi,  il  trovo  composto  di  tre  per- 
ii che  comprendono:  l'anteriore,  la  porzione  dell’ apofisi 
palatina  ed  alveolare  situala  al  davanti  del  condotto  palati- 
no , con  l'apoGsi  nasale,  quello  di  mezzo,  il  corpo  e la 
parte  inedia  dell’  apofisi  palatina  ; in  fine  , il  terzo  , messo 
in  fuora,  la  parte  posteriore  di  questa  stessa  apofisi.  Il  ca- 
nale palatino,  che  c un  semplice  forame,  il  forame  incisi- 
vo o palatino  anteriore  ( J orarne n incisivum,  s.  palatinun i 
ante/ ut s ),  sembra  enorme.  La  parete  interna  del  corpo  , 
la  superiore  e la  posteriore  nou  sono  ancora  formate.  Co- 
si la  porzione  anteriore  è separata  dalla  posteriore  ed  e- 
tiste  un  vero  osso  inter-mascellare,  analogia  essenzialissima 
con  ciò  che  nello  stato  normale  si  osserva  in-  quasi  tutti 
gli  animali  inferiori  all'uomo.  Anche  allora  che  i due  seg- 
menti non  sono  totalmente  distinti  nel  feto  a termine  e più 
tardi , la  traccia  di  separazione  si  estende  molto  più,  non 
solo  in  larghezza  ma  ancora  in  lunghezza , a traverso  la 
porzione  palatina  , di  modo  che  essa  attraversa  tutta  la 
larghezza  della  faccia  superiore.  Avvien  anche  spesso  di  non 
fermarsi  la  , ma  di  ripiegarsi  in  su  e di  isolare  una  parte 
della  faccia  interna  del  coi  po  sotto  la  forma  di  una  lami- 
na interna  e sottile  , la  quale  non  fa  che  adattarsi  contro 
la  parte  esterna.  Di  più  una  branca  di  questa  fenditura  su- 
periore verge  in  dietro  , c , passando  dietro  del  canale  la- 
grituale  a traverso  1'  antro  d’  Igmoro  , va  ad  occupare  la 
faccia  posteriore  del  corpo  , ove  si  onisco  alla  fenditura 
sotto-orbitale  nel  forame  dello  stesso  nome.  Nell’adulto  tro- 
vasi ancora  qualche  leggiera  traccia  di  questa  disposizione, 
che  merita  di  essere  avvertita  in  quanto  annunzia  che  an- 
che nell'  uomo  , la  porzione  dell’  osso  mascellare  supcriore 
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cbe  regge  i denti  incisivi  è separata  dalle  altre , durante  i 
primi  periodi  della  vita , e forma  allora  u»  vero  osso  in - 
cisivo  inter-mascellare  ( os  incisi  am , intermaxiUare  ) . 
Ne  leli  teneri  trovasi  sempre  Ja  branca  interna  della  fen- 
ditura alla  faccia  interna  della  porzioue  palatina  ( § 58 1 t, 
e questa  osservazione  riunita  alle  occorrenze  di  divisioni 
del  mascellare  superiore  nel  feto  a termine  , sembra  pro- 
vare cbe  esiste  primitivamente  uu  pezzo  osseo  particolare 
per  ciascun  dente  incisivo. 

11  seno  mascellare  è ampissimo  nel  feto  a termine  , 
ma  esso  non  si  estende  quasi  altrettanto  io  fuora. 

L’osso  mascellare,  considerato  in  un  modo  generale, 
specialmente  nella  sua  apotisi  alveolare  , è molto  più  lun- 
go e più  largo,  in  proporzione  della  sua  altezza  nel  fanciullo 
cbe  nell’  adulto. 

586.  Le  anomalìe  di  quest’osso  sono  la  mancanza  di 
sviluppo  del  seno  mascellare , e la  cortezza  della  sua  apo- 
fisi  palatina  , onde  è cbe  le  due  ossa  mascellari  lasciano 
tra  loro  un  intervallo  più  o meno  considerevole  su  la  linea 
mediana,  donde  risulta  quasi  sempre  l’isolamento  della 
porzioue  anter.ore  cbe  sostiene  i denti  incisivi  o dell’  osso 
...ler-mascellare  , almeno  allorché  la  divisione  si  estende  fi- 
no alla  estremila  anteriore , od  occupa  la  parte  anteriore 
rlella  lunghezza  della  mascella  superiore.  Dall’  altra  parte 
talorg  avviene  pure  cbe  1’  apotisi  palatina  prolunga,!  in- 
dietro oltre  misura  e cbe  forma  pure  la  spina  posteriore. 
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->8>  Le  ossa  palatine  ( ossa  palati)  debbono  riguar- 
darsi  come  appendici  postenori  delle  ossa  mascellari  5l.pe- 
nori.  Da  dietro  i„  avanti,  esse  corrispondono  alla  porzsone 
luter-masceliare  della  mascella  superiore. 

Lsse  sono  lamine  sottili  e ricusale  su  loro  stes- 
se , la  cui  parte  superiore  molto  più  estesa  dell’altra  e per- 
pendicolare, corrisponde  aUa  parete  interna  del  corpo  del- 
* 0,i*  “*5ceUari  superiori,  mentre  la  orizzontale  corrispoo- 
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rie  all’  apofisi  palatina  di  queste1  stesse  ossa,  di  cui  enlram- 

. ......  „ . ..  ! ; : Il 

be  sono  la  continuazione  e 1 compimento. 

588.  La  faccia  interna  della  porzione  orizzontale  offre 
due  eminenze  paralefle,  molto  discoste  l’ una  daH’alira,  che 
si  estendono  dal  margine  posteriore  all’ anteriore,  e die  cliia- 
mansi  creste  turbinate  superiore  ed  inferiore , o eminenze 
trasverte  ( crista  turbi nalis  superior  et  infcrior , s.  lineae 
eminente s transversae ).  La  faccia  esterna  è concava  ne’pun- 
ti  corrispondenti  a queste  due  eminenze  liscia  nella  sua 
parte  anteriore  che  è la  più  estesa,  e incavata'  nella  poste- 
riore da  uno  o due  solchi  longitudinali , detto  solco  pleri- 
go-palatino  ( sulcus  pterygo-palaiinus  ),  il  quale  continua 
col'  solco  della  faccia  palatina  del  mascellare  superiore, 
v . . Il  margine  posteriore  che  è ineguale,  offre  in  giù,  in 
dietro  ed  in  fuora  , nel  luogo  ove  la  porzione  perpendico- 
lare si  unisce  alla  orizzontale  una  eminenza  chiamata  apo- 
fisi piramidale  ptefigoidea  ( proecssus  pyramidalis  ptery- 
goideus  ).  H margine  anteriore  è sottile  ed  ineguale  , si 
«prolunga  al  di  sotto  della  linea  trasversalé  inferiore,  in  una 
picciota  sporgenza  che  dfeesi  V apofisi  nasale  (processai  na- 
salis  ).  Superiormente,  la  porzione  perpendicolare  si  parti- 
ste in  due  eminenze  , dette  , F anteriore  apofisi  orbitale 
( processiti  orbitalis  ) , e la  posteriore  apofisi  sfenoidale 
( processus  sphenoidalis  ).  La  prima  è profondamente  con- 
cava in  denteo  , convessa  in  sopra,  in  dietro  ed  in  fuora  , 
retta  net  davanti,  in  basso  ed  ih  fuora,  ^piena  di  scabrosità, 
in  questo  ultimo  verso  e levigala  sopra  tutti  gli  altri  punti 
della  sua  superficie.  La  seconda  è*  più  bassa  della  preceden- 
te e fa  seguilo  al  margine  posteriore  dell’  osso  def  palato  in 
aho ; si  dirige  verso  la  parie  posteriore  dell’  apofisi  orbita- 
le , ma  di  rado  1*  incontra.  Il  vano  ebe  resta  fra  queste 
due  emi nenie,  e che  è sempre  ripieno  della  dura  madre  , 
nello  stato  fresco  , forma  il  forame  sfeno-palatino  ( fora- 
nea sphenó-pedalinum  ). 

La  porzione  orizzontale  è terminata  iri  avanti  con  un 
■margine  tagliente,  sottile  ed  ineguale;  in  dietro  con  un  mar- 
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pine  liscio.  Questo  ultimo  presenta  una  iacisura  , e termina 
in  dentro  con  una  eminenza  puntata. 

58g.  Le  ossa  palatine  si  articolano:  i.°  l’uno  con  l'al- 
tro mercè  le  loto  porzioni  orizzontali  ; la  riunione  delle  e- 
minenze  interne  de’  margini  loro  posteriori  dà  origine  alla 
spina  nasale  o palatina  posteriore  ( spina  palatina  poste- 
rior  ) ; a.0  con  le  ossa  mascellari  superiori  ( § 584  ) ; la 
parte  anteriore  della  porzione  loro  perpendicolare  restringer 
orilizio  dell’antro  d’ Jgmoro;  la  parte  anteriore  della  facci» 
esterna  di  questa  porzione  si  adatta  contro  quella  della  pa- 
rete sottile  del  seno  mascellare  die  trovasi  al  di  dietro  del 
suo  orifizio  ; la  posteriore  resta  ad  una  certa  distanza  e 
produce  il  canale  pterigo-palatino  ( canalis  pterygo-pala~ 
tinus  ) tra  essa  e 1 margine  della-  farcia  posteriore  dell’  m- 
. so  mascellare;  3.®  con  1’  etmoide,  mediante  l'npofisi  orbita- 
le , in  modo  tale  che  la  faccia  interna  e concava  di  questa 
apofisi  cuopre  ed  ingrandisce  le  e-t-llule  etmoidali  posteriori 
e ebe  la  estremità  posteriore  della  Conca  media  si  adatta 
contro  la  eminenza  posteriore  della  sua  faccia  interna  5 4-4- 
con  lo  sfenoide,  poiché  il  margine  posteriore  della  porzio- 
ne perpendicolare  abbraccia  la  faccia  anteriore  delle  apofisi, 
pterigoidee  , 1’  apofisi  piramidale  s’ insinua  tra  le  dite  ale  di 
queste  ultime  , e la  faccia  posteriore  dell’ apofisi  orbitale  si 
adatta  contro  l’anteriore  del  corpo;  spesso  avviene  che 
le  corna  dello  sfenoide  fan  parie  dell’  osso  del  palato  , 
e non  sono  che  un  ingrandimento  della  faccia  posterióri» 
dell’ apofisi  palatina  : l’  osso  incassato  tra  T apofisi  pterigoi- 
dea  dello  sfenoide  e ’l  corpo  del  mascellare  superiore  ^for- 
ma o compie  la  fossa  pterigo-palntina  ( fossa  jHerygo -pa- 
latina, 5.°  con  la  estremità  posteriore  della  conca  inferiore, 
mercè  la  eminenza  trasversale  inferiore  ; fi.®  in  fine  , 'còti- 
la  estremità  posteriore  del  inurgiuc  inferiore  del  vomere,  me- 
diante la  cresta  palatina. 

5 Da  prima  l’osso  palatino  è abbassatasi mo,  in  mo- 
do che  la  sua  porzione  perpendicolare  è più  corta  dell’  o- 
nzzoulnle,  e nel  tempo  stesso  considerevolissima  davanti  in- 
dietro,  in  propoezioue  delle  altee  sue  dimensioni.  Negli  ctu*- 
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L rioni  di  tre  mesi  l'ho  trovato  composto  di  «in  so)  nocchio  - 
lo  osseo  che  rappresentava  una  lamina  ricurva.  1 

5gi.  Le  anomalie  che  offre  consistono  nella  separazio- 
ne delle  due  porzioni  palatine  , sia  che  esista  sola,  sia  che 
coincida  con  una  scissione  analoga  delle  ossa  mascellari  supe- 
riori. Questa  auoiualia  sembra  essere , sebben  di  rado  , ora 
cagionata , ed  ora  compratala  dal  prolungamento  dell’apo- 
fisi  palatina  delle  ossa  mascellari  indietro  ( $ 58ti  ) , che 
è una  circostanza  molto  rimarchevole. 

111.  Otti  MttoMAXiCHK.  ir  * -1 

« ...  • ,•••••  a*  ; ‘ * i 

593.  Le  otta  tigomaùche  ( osta  iugalia  , tygo trofi- 
ca , malaria  , malae  ) hanno  una  forma  irregolarmente 
quadrilatera.  Son  convesse  in  fuora  e concave  in  dentro. 
Si  compongono  di  due  pezzi  riuniti  ad  angolo  retto,  uno 
superiore  piu  picciolo  ed  interno,  l'altro  inferiore. .piìr  gran» 
de  perpendicolare,  ed  esterno-  LI  primo  è incavato,  in  ulto 
«d  in  avanti,  e forma  la  parte  anteriore  della  parate  ante- 
riore ed  esterna  dell'orbita.  11 -secondo,  è messo  in  fuora 
sotto  la  cute  delle  guance  , e con  la  sua  sporgenza  forma 
la  regione  U piu  larga  della  focaia.  , 

593.  L’ osso  zigomatico  è tra  versato  dal  canale  asgo- 
matico  ( canalit  sygomalicus  ) ordinariamente  semplice  , 
talvolta  doppio  od  anche  multiplice.  Questo  «anale  comin- 
cia da  un  orifizio  superiore  alia  fascia  anteriore  dello  por- 
zione superiore  , e termina  alla  faooia  esterna  della  porzio- 
ne perpendicolare,  da  una  parte,  col  forame  sigomatico 
interno  ( forumcn  zygomalicuui  internata  );  ed  alla  faceta 
interna  di  questa  stessa  parte,  con  un'  altra  apertura  detta 
forame  sigomatico  esterno  ( / or  amen  sygomaticum  extr.r- 
num  ) , dall’  altra.. 

694.  Quest’  osso  si  articola  : oon  l’apofisi  zigoma- 

tica del  mascellare  superiore  , meroè  il  margine  anteriore 
dello  sua  porzione  esterna  ed  il  margine  interno  della  su- 
periore , che  contengono  tra  essi  una  superfìcie  ineguale  ; 
a'.°  dalla  parie  posteriore  dal  mar  gius  interno  ed  ineguale 
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della  sur  faccia  orizzontale  col  margine  proibito  in  fuo'- 
ra  dalla -riunione  «Ielle  facce  anteriore  ed  esterna  della  gran- 
de  ala  dello  sfenoide;  3.*  con  1’  apolidi  zigomatica  del  fron- 
tale dalla  sua  parie  superiore  4-°  dalla  sua  parte  inferio- 
re e posteriore  con  1’  apafisi  zigomatica  del  temporale.  Si 
chiamano  apotisi  sfenoidale  , mascellare  e temporale  i pro- 
lungamenti , la  etti  mercè  esso  si  articola  con  lo  sfenoide  , 
con  1’  osso  mascellare  snperiore  e col  temporale. 

La  maggior  parte  del  margine  posteriore  è libero. 

L'  articolazione"  di  quest'osso  col  temporale,  al  di  so- 
pra della  fosia  temporale  ( fotta  temporalis  ),  compresa 
tra  la  parte  anteriore  della  porzione  squamosa  di  questo  , 
e la  grande  ala  dello  sfenoide  e la  l'accia  posteriore  dell’ 
©sso  zigomatico  , forma  un  ponte  ( sagoma,  jugutri'')  , la 
cui  l'orma  varia  molto  secondo  le  razze. 

5g5.  L’osso  zigomatico  appare  prestissimo^  al  princì- 
pio del  terzo  mese.  L’ Ito  trovati  sempre  formato  di  unto- 
lo nocciuolo  osseo.  Le  numerose  e diligenti  osservazioni  che 
Ito  fatte  a questo  riguardo  itti  fanno  rivocare  in  dubbio  1’ 
assertiva  di  Portai  , che  pretende  fermarsi  da  tre  punti  di 
ossificazione. 

5q6.  Talvolta  quest’  osso  manca  interamente  (<}  , ras- 
somiglianza rimarchevole  con  quanto  si  osserst^'n  parecchi 
mammiferi  , come  il  cenlene  senza  orecchiette  \ i tardigra- 
di ed  i vermilirtgni.  Si  è trovato  diviso  dà’  una  sutura  tu 
due  meta,  anteriore  l' una  , posteriori  l’altra  fa']  > od  an- 
che iu  tre  pezzi  (3). 


IV.  ossA  proprie  del  raso.' 


fiqj.  Le  proprie  dèi  ntitn'ftis sa  nàsì\  nasàlia , n< is 
propria  ) sono  picciole  ossa,  aventi  la  forma  di  un  rettan- 
golo, grosse  alla  loro  parte  superiore,  più  sottili  è più  Iar- 

(i)  Meckel  , Beyinzgc  , t,  I , fase,  n , p.  54-  — Dumerit- , 
BulUl.  de  la  toc.  phil.  . t.  Ili*  ft  , «la. 
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ghe  alla  inferiore  le  quali  formano  la  parete  auperiore  ed 
anteriore  della  cassa  ossea  del  naso.  Sono  situate  obbliqua- 
mente  da  su  in  giù  e da  dietro  in  avauli  , tra  il  frontale  , 
le  mascellari  e la  lamina  perpendicolare  dell' etmoide.  De- 
scrivono una  doppia  curva,  la  quale  fa  clte  nella  parte  loro 
superiore  , esse  sicuo  concave  in  avanti  e convesse  indietro, 
mentre  che  nella  inferiore  esse  sono  convesse  in  avanti  e 
concave  in  dietro.  Nella  parte  media  presso  a poco  si  os- 
serva uno  o più  furami  clic  le  traversano  da  parte  a parte. 

598.  Esse  si  articolano;  i .°  £ un  con  l’ altro  mercè  una 
superficie  assai  larga  e provveduta  di  ineguaglianze,  la  qua- 
le si  prolunga  ordinar irniente  in  mia  cresta  o spina,  chia- 
mata natale  ( crista  s.  spina  nasalis  );  a.®  con  l'etmoide, 
sia  immediatamente  mercè  la  spipa  nasale  , sia  mediatamente 
per  mezzo  di  un  pezzo  osseo  interposto  fra  esse  , che  rap- 
presenta egualmente  uua  spina  ; 3."  dal  margine  loro  supe- 
riore die  è il  più  grosso,  col  frontale,  4..°  >n  fine  col  mar- 
gine anteriore  dell'  apofisi  nasale  del  mascellare  superiore  , 
merce  il  margine  loro  esterno. 

599.  Ciascuno  di  questi  ossi  si  sviluppa  da  un  solo 
punto  di  ossificazione,  che  comincia  ad  apparire  al  princi- 
pio del  terzo  mese. 

Goo.  Non  è rado  che  queste  due  ossa  si  saldino  insie- 
me in  tutta  la  lunghezza  loro  , o solo  alla  parte  loro  su- 
periore , ciò  che  merita  di  essere  avvertilo  couie  offrente 
un  analogia  con  lg  conformazione  di  parecchie  scinde.  . 

r**  fi  *'  A ,'f.  4#  «*•  fù  é 

V.  UNCL'IS. 

• . . , «.  • ./«•  « *#-■-  « A. - • 1 ■ 

60  ì.  Le  ossa  unguis  o lacrimali  ( ossa  laery malia  , 
t.  unguis  ) sono  le  più  picciole  tra  quelle  della  faccia. 
Ciascuno  eh  essi  rappresenta  una  lamina  sottilissima  avente  la 
forma  di  un  rettangolo,  che  t^ov^nsi  situati  .fra  il  mascella- 
re, il  frontale  e 1’  etmoide  nei!’  angolo,  interno  dall'  occhio 
e '1. quale  è sovente  pieno  di  forami. 

La  faccia  loro  esterna  è divisa,  da  una  cresta  longitu- 
dinale coi  corrisponde  indietro  un.  abbassamento,  in  due  par- 
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ti  , ona  anteriore  , ('altra  posteriore,  la  cui  estensione  pro- 
porzionata varia  molto-  Talvolta  la  posteriore  è picciolissi- 
ma  , ed  allora  la  lamina  papiracea  dell’etmoide  offre  una 
estensione  considerevole.  Quando  all’  opposto,  l'anteriore  è 
la  più  stretta,  essa  trovasi  supplita  dalla  larghezza  più 
grande  dell’ apolìsi  nasale  del  mascellare  superiore.  La  par- 
te anteriore  è sempre  mollo  prù  sottile  della  posteriore,  con- 
cava in  fuori  e convessa  in  dentro.  Forma  la  parete  poste- 
riore del  canale  nasale  ( sulcus  canalis  nasali l ),  di  cui 
1’  anteriore  appartiene  alla  parte  posteriore  della  faccia  e- 
sterna  dell’  osso  mascellare  superiore  ( § 58t  ). 

6oa.  L’  osso  lacrimale  si  articola:  1.®  con  la  porzione 
orbitale  del  frontale  per  mezzo  del  suo  margine  superiore  $ 
2.®  pel  suo  margine  posteriore  con  1’  anteriore  dell’  osso 
piano  ; 3.®  in  basso,  mercè  il  suo  margine  inferiore  con  la 
parte  anteriore  del  margine  anteriore  dell'  osso  mascellare 
superiore,  4-0  in  avanti,  mediante  il  suo  margine  anterio- 
re col  margine  posteriore  dell'apofisi  nasale  di  quest’osso. 
Tutti  questi  margini  sono  lisci  e sottili.  L'osso  unguis  chiu- 
de le  cellette  etmoidali  anteriori  con  la  sua  faccia  posteriore. 

Go3.  La  ossificazione  di  quest'osso  comincia  a cinque 
o sci  mesi. 

Go4-  Non  è rado  trovarlo  di  una  picciolezza  somma  o 
di  vederlo  mancare  affatto.  Allora  è supplito  o dalla  lamina 
cribrosa  dell’  etmoide,  o,  ciò  che  è più  ovvio,  dalla  branca 
montante  dell’  osso  mascellare  superiore,  divenuta  più  larga, 
o finalmente  da  queste  due  parti  al  tempo  stessa. 

VI.  OSSA  TURBINATI. 

6o5.  Le  ossa  turbinale  ( concime , concime  inferiores , 
ossa  turbinata , s.  spongiosa  ),  cosi  chiamate  in  opposizio- 
ne alle  conche  medie  e superiori  dell’etmoide,  formano  una 
grandissima  parte  della  base  dell’  organo  olfattorio.  Esse 
hanuo  la  lorma  e la  struttura  delle  conche  etmoidali , ma 
sono  più  grandi  di  esse,  ed  hanno  la  loro  convessità  rivolta 
in  fuora,  sono  allungale  davanti  in  dietro,  più  alte  nella 


Ili  anatomia  sfeculc. 

parte  loro  media  clic  nel  resto  delia  estensione  loro,  rette, 
sottilissime  e levigate  nella  loro  meta  superiore  , rigonfiate 
nella  inferiore,  e terminate  con  un  margine  inferiore  rifon- 
dato che  si  ripiega  da  giù  in  su.  La  metà  loro  inferiore  ù 
piena  di  ineguaglianze  e di  tubercoli  su  la  l'accia  esterna  , 
e di  piccioli  affossamenti  impervi!  su  la  interna. 

606.  Quasi  verso  la  metà  , il  margine  superiore  che  à 
tagliente  si  ripiega  in  fuora  ed  in  basso  per  produrre  la 
larga  apofisi  mascellare  uuciforme  (processiti  maxillaris) , 
la  cui  mercè  si  adatta  contro  il  margine  inferiore  del  se- 
no mascellare.  Al  davanti  di  quest’  apofìsi  se  ne  scoTge  un' 
altra,  or  più  lunga,  or  più  corta,  Yapofisi  nasale  o lacri- 
male ( processsus  lacrymalis , s.  nasalis  ),  che  si  dirige  da 
giù  in  su,  e che  si  articola  con  la  estremità  inferiore  del- 
T osso  tingui*.  Tra  queste  due  eminenze  veggionsi  talvolta 
le  apofisi  etmoidali  ( processus  elhmoidnlet  ),  ehe  occupa- 
no la  grande  e picciolo  apofìsi  dell’etmoide  ( § 5j3  ).  La 
estremità  anteriore  dell’  osso,  che  è la  più  ottusa  , si  nrlii. 
cola  con  la  eminenza  Irasversa  inferiore  del  mascellare  su- 
periore ( J 584  ),  e la  posteriore  con  la  eminenza  cor- 
rispondente del  palatino  ( $ 58<)  ). 

607.  La  ossificazione  comincia  a’cinque  mesi  nella  par- 

te media  e da  un  sol  nocciuolo  osseo  : non  ne  ho  mai 
trovato  molli.  •’ 

*.  : "v  • ,>  , < ¥H.- veiims.  * •**»*'  . •»  * *•  < • 
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608.  Il  vomere  ( vomer  ) è un  osso  irregolarmente 
quadrilatero  , sitoato  su  la  linea  mediana  , alla  quale  però 
non  corrisponde  mai  perfettamente  , e che  divide  la  cavi- 
tà nasale  in  due  metà  , nella  sua  parte  posteriore  ed  infe- 
riore. Il  suo  margine  superiore,  che  è il  più  grosso  e nel 
tempo  stesso  il  più  Corto  , trovasi  diviso  in  due  apofisi  la- 
terali chiamate  ale  ( aloe  vomeri  ),  tra  le  quali  esiste  n« 
canale.  Queste  ale  abbracciano  la  spina  dèlio  sfenoide,  e so- 
no coperte  dalle  apofisi  vaginali  di  questo  stesso  osso.  Il 
margine  anteriore  e posteriore,  il  più  lungo  di  tutti,  ò pai»- 
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nier.il  fenduto  , ma  molto  più  sottile  ; si  articola  indietro 
col  margine  posteriore  della  lamina  perpendicolare  dell’  et- 
moide , ed  in  avanti  col  margine  inferiore  del  setto  carti- 
laginoso delle  fosse  nasali.  Il  suo  margine  inferiore,  che  è i! 
lerzo  nella  estensione  T si  articola  con  la  cresta  palatiuar 
( $ 584  )•  11  posteriore  è libero.  In  colai  modo  il  vomere 
si  articola  con  1’  etmoide , con  lo  sfenoide,  con  le  mascella- 
ri superiori,  e con  le  palatine. 

bog.  Nell’ embrione  di  quattro  mesi,  non  forma  che  on 
sol  osso  che  è molto  meno  elevato  che  nell'adulto,  in  propor- 
zione della  sua  lunghezza  , -e  che  componesi  di  due  lamine 
di  grossezza  eguale  dappertutto , separate  in  quasi  tutta  1’ 
altezza  loro  , saldate  solamente  alla  parte  loro  inferiore  , 
libere  attorno  della  cartilagine  del  setto  delle  fosse  nasali  , 
e che  hanno  l’apparenza  di  una  sola  lamina  ripiegata  su  di 
sè  stessa.  Allora  dunque  è proporzionevolmente  ed  assolu- 
tamente mollo  più  largo  che  nell'  adulto.  Si  trova  anche 
questa  forma  nel  feto  a termine  , in  cui  le  lamine  laterali 
non  sono  in  verun  luogo  rovesciale  in  fuora.  Non  ho  mai 
trovalo  molli  punti  di  ossificazione  , come  Portai  pretende 
che  vi  sieno. 

6io.  Quando  il  naso  non  si  è compiutamente  svilup- 
pato r il  vomere  manca  talvolta  , o pure  è forato  da  un'  a- 
perlura. 

Vili.  Mascellare  inferiore. 

6ti.  L’  o sso  mascellare  inferiore  ( m arili  a , s.  man- 
dibula  inferior  , os  maxillare  inferius  ) è messo  di  rim- 
petio  al  superiore.  Ha  una  forma  parabolica,  e somiglia  un 
lenro  di  cavallo.  Per  agevolarne  lo  studio  si  può  dividere 
in  parte  media , alveolare  o orizzontale  ( pars  alveolaris , 
rarnus  horizontalis  ) ed  in  parti  articolari , laterali  o a- 
scendenli  ( partes  articulares  , rami  perpendioulares  ). 

6ia.  Queste  tre  parti  son  provvedute  d’impressioni  mu- 
scolari che  rendono  la  superficie  ineguale.  Su  la  metà  delle 
fàcce  anteriore  e posteriore  dell’alveolare  soavi  due  emù 
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tmua  ancora  ad  avanzarsi  fino  alla  linea  mediana  , ed  alla 
sua  parte  superiore  offre  de’piccioli  canali  che  vanno  alle 
Tadici  de'  denti.  Dal  forame  mascellare  posteriore  parte  un 
piccolo  solco,  che  scende  lunghesso  la  faccia  interna  e che 
dicesi  solco  mllo-ioideo  ( sulcus  marillae  superioris  , s. 
mylo-hyoideus  ).  Talvolta,  ma  di  rado,  questo  solco  si  can- 
gia in  un  vero  canale  sia  alla  sua  origine,  sia  sopra  uno  a 
parecchi  punti  del  suo  cammino  ; piò  raramente  ancora  si 
divide  in  due  branche  al  punto  della  sua  origine. 

6i4-  La  mascella  inferiore  si  articola  col  temporale  sul 
quale  muovesi. 

6i5.  Ne’  piu.  teneri  embrioni  ho  trovato  quest’  osso  for- 
mato di  due  pezzi  laterali  uniti  insieme  da  una  sostanza 
cartilaginosa,  su  la  linea  mediana.  In  verità,  Autenrielh  pre- 
tende che  si  sviluppi  da  tre  o quattro  punti  di  ossificazio- 
ne appartenenti  al  condilo,  ali’apofìsi  coronoide,  alla  por- 
zione orizzontale  ed  all’  angolo  (i).  Kerkring,  prima  di  lui 
diceva  già  aver  veduto  l’ a poli  si  coronoide,  almeno  , svilup- 
parsi a parte  (a).  Non  ha  guari  , Spix  (3)  non  solamen- 
te ha  ammesso  i nocciuoii  ossei  indicati  da  Autenrielh,  ma 
ha  descritto  e dato  la  figura  di  un  quinto,  una  lamina  che 
chiude  il  margine  alveolare  in  dentro,  e che  secondo  il  suo 
avviso,  resta  distinta  e separala  fino  al  quarto  mese.  Ma  con 
qualunque  diligenza  avessi  esaminato  gli  embrioni  anche 
i piò  giovani,  sia  durante  , sia  dopo  la  preparazione,  non 
ho  mai  trovalo  piò  di  una  sola  lamiua  in  ciascuna  metà 
della  mascella  inferiore.  È vero  che  il  margine  alveolare 
non  è da  prima  chiuso  in  dentro  dalla  sostanza  cartilagi- 
nosa , ma  non  si  forma  affatto  nocciaolo  osseo  speciale  so- 
pra di  questo  punto  *,  vi  si  sviluppa  un’  .ipofisi  diretta  da- 
vanti in  dietro  che  fa  corpo  col  resto  dell’osso  in  avanti, 

e che  da  prima  ne  è separata  in  dietro  da  una  picciofa 
■ ■■  ■-  

(l)  Wiedemauo  , Archiv  far  Zoologie  unti  Zoofuime  , t.  I , 
fase,  i ,'p.  79. 

(a)  Opp.  omnia  anatomica , p.  a33. 

(3)  Cephalogenesis,  p.  ao.  * ' ' • ■ ' - 
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fenditura.  Allorché  essa  ha  occupato  la  regione  della  bran- 
ca montante,  si  unisce,  mercè  un  ponte,  alla  sua  faccia  in- 
terna, donde  nasce  il  forame  mascellare  posteriore.  In  ori- 
gine , il  canale  mascellare  non  è chiuso  ancora  alla  parte 
sua  superiore  e non  ne  fa  che  uno  col  margine  alveolare. 

Nel  feto  a termine,  iti  vece  del  forame  mascellare  po- 
steriore , trovausi  due  aperture  almeno  , una  molto  più 
ampia  conduce  ad  un  canaletto  che  è al  fondo  dell'  alveolo 
posteriore,  e che  termina  alia  sua  estremità  anteriore.  L'al- 
tra più  picciola  ed  inferiore  porla  ad  un  canale  che  passa 
«otto  l'alveolo  e che  occupa  la  eslremità  inlcrna  della  metà 
della  mascella.  Il  canaletto  e ’l  canale  comunicano  insieme 
mercè  parecchie  aperture  , ed  entrambi  conducono  al  fo- 
rame mascellare  anteriore,  il  canaletto  più  direttamente. 

lina  pretesa  linea  di  separazione  tra  la  lamina  indica- 
ta da  Spix  e'1  rimanente  dell'osso  mascellare  inferiore  non 
è altra  cosa  che  il  solco  railo-ioideo  ( § finp  ),  che  è molto 
disteso  nell’  embrione , a motivo  del  considerevole  sviluppo 
del  nervo  milo-ioideo  del  quinto  paio. 

Tratterò  dello  sviluppo  del  margine  alveolare  allorché 
mi  occuperò  de’  denti. 

Più  1’  osso  è teucro,  più  le  due  sue  meta  laterali  sono 
rette  e ravvicinate  fra  loro,,  più  la  branca  montante,  I’  a- 
polisi  articolare  considerevolmente  è stiacciata,  di  modo  che 
a quattro  mesi  il  margine  alveolare  non  fa  ancora  sporgenza, 
avvi  meno  differenza  tra  la  direzione  del  margine  poslèrio- 
re  della  branca  montante  e l'inferiore  della  porzione  oriz- 
zontale , del  pari  che  tra  l anteriore  della  prima  e la  supe- 
riore della  seconda , più  lìnalinenie  1'  apofisi  articolare  è 
compressa  da  dritta  a stanca. 

Nel  feto  a termine , relativamente  solo  alla  quarta  con- 
dizione, la  mascella  inferiore  non  si  ravvicina  alla  conforma- 
zione che  la  distingue  nell’ adulto.  Rispetto  alla  prima  , 1* 
osso  differisce  ancora  più  di  quello  dell’  adulto  in  detta 
epoca  da  quello  che  è ne’  primi  tempi  della  vita  intra-ute- 
rina  , poiché  ha  una  forma  mollo  più  rifondata.  È vero 
che  ciò  dipende  in  parte  della  sporgenza  più  grande  che 
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fanno  gli  alveoli^  ma  questa  circostanza  non  ne  è quasi  sem- 
pre la  cagione  unica.  L'osso  mascellare  nondimeno  a questa 
epoca  .è  ancora  sfacciatissimo  , i suoi  margini  sono  molto 
ritondati  , e considerato  nell' insieme  si  trova  larghissimo. 
Del  resto  acquista  il  suo  compiuto  sviluppo  ben  per  tempo, 
poiché  anche  negli  embrioni  trimestri  è il  più  grosso  di  tut- 
te le  ossa  del  corpo. 

La  saldatura  delle  due  metà  laterali  comincia  a farsi 
qualche  mese  dopo  la  uascita.  Ciò  nulla  ostante  si  ravvi- 
sa ordinariamente  anche  nel  corso  del  secondo  anno  , e 
sempre  alla  parte  superiore  , uoa  picciola  scissura  che  si 
dirige  da  su  io  giù  , donde  risulta  che  la  saldatura  si  ef- 
fettua da  sotto  in  sopra.  Questa  particolarità  è molto  rimar- 
chevole, poiché  le  ossa  inesae  al  di  sotto  della  mascella  in- 
feriore , lo  sterno  e 'i  ioide  si  saldano  pure  su  la  huea 
mediana  , mentre  che  quelle  che  le  si  trovano  al  di  so- 
pra , le  mascellari  superiori  e le  altre  ossa  accessorie  re- 
stano distinte  per  tutta  la  vita  , e che  la  parte  inferiore 
de' due  pezzi  del  frontale  è anche  l'ultima  in  cui  si  fa  la 
saldatura  ( § 566  ). 

Talvolta  trovansi  già  riunite  le  due  metà  nel  feto  a ter- 
mine, ciò  che  in  (alimi  casi  sembra  aver  luogo  a spese  del- 
la formazione  delle  altre  ossa  del  capo. 

Talvolta  pure,  tra  queste  due  metà,  si  sviluppa  o uà 
osso  solo,  o due  ossioini  messi  1’  uno  a dritta,  l'altro  a si- 
nistra, che  saldansi  su  la  linea  mediana;  non  ha  guari  ho 
osservato  quest.' anomalia  in  un  fanciullo  di  tre  mesi.  O la 
branca  orizzontale  è divisa  più  in  dietro  anoora  in  due  gran- 
di metà  (r):  analogia  rimarchevole  con  lo  sviluppo  dell’os- 
so mascellare  superioie  e con  la  disposizione  permanente 
della  mascella  inferiore  negli  uccelli  , ne’  rettili  e ne’  mam- 
miferi. 

5 1 6.  Non  conosco  che  le  due  metà  dell’  osso  mascella- 
re inferiore  restino  mai  separate  nell’  uomo  , sebbeue  que- 
— 

(•)  Ey  stori  , De  osiibus  injanlum  , p,  ijy. 
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sta disposizione,  sello  stato  normale,  s’  incontri  in  tra  graa 
numero  -di  animali  , e che  sia  un'  anomalia  frequentissima 
nell’osso  mascellare  superiore.  £ rado  dtè  1’  apofiji  artico- 
lare sia  saldata  col  temporale,  in  questa  occorrenza,  il  sog- 
getto trovasi  nell’ impossibilità  di  masticare  (i). 

^.^Ij  c v ,/  •y*! f|  jfiotsu 

IX.  Ioide.  •-  ••>  «•  • *r'-.»  *J  * 

tefnt  »>  -s*Wi»U»»hi  AiK'j  «•<--•  VÌA'-:  1.  -f*w  .!«k  Ifj. 

617;  L’  osso  ioide  o apparecchio  ioideo  ( otta  hfei- 
dea , atJiyoidas  (a)  forma  un  arco  , la  ‘«ri -omvtsoith 
guarda  innanzi.  E messo  dietro  ed  al  di  sotto  della  mascel- 
la inferiore  , alla  base  della  lingua  , allo  parte  sa  parlare 
del  collo.  D’ordinario  si  considera  come  osso  tisica,  di  sor- 
ta -che  si  divide  in  parte  di  meezo  o -corpo,  ed  in  corna,  al 
numero  di  quattro,,  due  da  ciascun  lato.  Ma  come  qoeste 
parti  restano  distiate; per  ratta  la  vita  ed  anche  fino  afta' 
decrepitezza  , vai  meglio  ammettere  cinque  ossa  ioidi  v «a 
medio  -or  qaattra  db wii . -1  v •*  sf  uàm  «w  *.  t-vlr  -v- 
jaà  rii  e<  hm-  mì  tt&iUr-'i  > »1  «a*» *5  é-k  tv>q  *' S *'>• 

. - 1.  km*  MIMO.  :,’JVV  A 

-Mi  r- e*# ***  *•%«»  vi  **•.«•;  • 

!v  618.'  L'-ttw»  medio,  o3!  corptr*(  os  fiyordrs  me- 

dium s.  basis  ) il  più  considerevole  di  tutti  è situato  a tra- 
verso. Ha  la  sua  faccia  anteriore  leggiermente  convessa  e la 
posteriore  incavata  di  una  vasta  concavità-  La  prima  è di- 
visa in  due  porzioni,  Luna  inferiore  più  estesa  ed  uniforme- 
mente  convessa  , e l’altra  superiore  più  picciotti  arcuata 
pure  da  dritta  a stanoa  , ma  più  o meno  incavata  da  so- 
pra in  sotto  , e divisa  al  suo  giro  in  due  metà  laterali  da 
una  eminenza  mediana.  Il  margine  superiore  e 1’  inferiore 

(1)  Sandifort  , Ohi.  anat.  patii.  , t.  I , p.  ioa  , tav . VI,  t. 
II.  p.  1 17. 

(?)  Sull’ioide  considerato  in  lutti  gli  animali  vertebrati,  ve- 
dete li  memoria  sulle  ossa  anteriori  del  petto  di  Gcoflroy  Saint-IIi- 
laire  ( Philos.  anat.,  p.  i3g  ).  Egli  ammette  sette  pezzi  nell’ioi- 
de de’ mammiferi  , c vi  riferisco  in  oltre  le  apofisi  stiloidi  delle  os- 
sa temporali.  ( Nota  de  trod.  ) 
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sono  taglienti:  i due  laterali  sono  un  poco  più  larghi.  Alla 
estremità  della  parte  superiore  della  faccia  anteriore  , da 
ciascun  lato  , trovasi  una  picciola  superficie  articolare  pia- 
na e rivestita  di  cartilagine. 

a.  Ioide  inferiori. 

t * 

Cip.  L'osso  ioide  inferiore  , chiamato  ancora  corna 
inferiori , grandi  corna  dell'  ioide  ( ossa  hyoidea  latera- 
Ha  infcriora  , cornua  inferiora  , s.  magna  ) , è la  conti- 
nuazione immediata  del  precedente  , e forma  la  maggior 
parte  della  porzione  posteriore  di  un  arco  orizzontale. 

Ciascuno  de'  due  pezzi  di  cui  componesi  è più  lungo 
dell'  osso  ioide  medio  ; ma  è molto  più  debole.  La  sua  par- 
te anteriore  è la  più  larga.  Si  restrigne  quindi  a poco  a 
poco  e termina  indietro  con  un  rigonfiamento  rifondato. 
Per  lo  più  questi  due  pezzi  divergono  da  avanti  in  die- 
tro ; c rado  solamente  di  vedere  1'  uno  inclinarsi  verso  1'  al- 
tro nella  parte  posteriore. 

Il  margine  loro  anteriore  più  largo  degli  altri  è un 
poco  concavo  e guernito  di  cartilagine.  La  estremila  inter- 
na della  parte  superiore  della  loro  facoia  anteriore  è egual- 
mente provveduta  di  una  faccetta  articolare  liscia  e coper- 
ta di  cartilagine. 

Iu  uno  stesso  individuo,  questi  pezzi  sovente  offrono 
differenze  considerevoli  nella  forma  e grandezza  loro  sa  I’ 
uno  e 1'  altro  lato. 

Si  articolano  col  pezzo  medio  , mercè  una  massa  fìbro- 
cartila ginosa  , e col  progresso  dell’  età  , talvolta  saldansi 
Con  esso. 


3.  IOIDE  SUPERIORE. 

620.  I due  pezzi  dell'  osso  ioide  superiore  , chiamati 
pure  corna  superiori  , o picciole  corna  deli ’ ioide  ( ossa 
hyoidea  , cornua  superiora  , s.  minima  ) hanno  una  for- 
ma più  o meno  rifondata  ed  oblonga.  Si  assottigliàito  a 
T.  IL  9 « 
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poco  * poco  di»  una  estremità  all'altra,  si  dirigono  obbli- 
quamente  da  giù  in  su  e da  dentro  in  fuori , e son  messi 
nel  luogo  ove  si  riuniscono  il  medio  e gl’ -inferiori  , co’ 
quali  sono  in  relazione  mediante  un  legamento  capsolare  po- 
co fitto. 

Essi  son  sempre  molto  sottili,  e d’ordinario^  molto  più 
corti  degl’inferiori,  ma  talvolta  pure  molto  più  lunghi. 
La  lunghezza  loro  varia  da  due  linee  fino  ad  un  pollice  c 
■mezzo.  In  questa  ultima  occorrenza  succede  spesso , ma 
non  sempre  , che  ciascuno  componsi  di  due  pezzi  distinti. 

Di  tutti  gli  ossi,  questi  sono  più  soggetti  a variare  non 
solo  ne’  diversi  individui , ma  ancora  da’  due  lati  del  cor- 
po nella  stessa  persona  , tanto  rispetto  alla  forma  che  alla 
lunghezza.  Non  è rado  in  fatti  di  trovarli  due  volle  più 
lunghi  da  un  lato  che  dall’  altro  , e questo  suol  essere  il 
sinistro,  giudicando  almeno  dalle  mie  osservazioni , non  a- 
vendo  mai  trovato  a diritta  il  caso  in  quistione  , sebbene 
avessi  esaminato  un  numero  considerevolissimo  di  ioidi  (i). 

621.  Le  ossa  ioidi  si  articolano  fra  loro  a’ luoghi  in- 
dicati ( § 616,  617,  6.8  ),  e più  superiormente  con  l’a- 
pofisi  Stiloide  del  temporale  , inferiormente  con  la  parte 
media  del  margine  superiore  e con  le  corna  saperiori  della 
cartilagine  tiroide. 

Ga'S.  La  ossificazione  loro  comincia  verso  il  fine  della 
gravidanza,  e più  presto  ne’laterali  inferiori  che  nel  corpo. 
I laterali  superiori  si  ossificano  taluni  mesi  dopo  la  nascita. 

6i3.  Nel  collo  , queste  ossa  continuano  la  catena  os- 
sea che  è formala  nel  capo  con  la  mascella  inferiore,  nel  pet- 
to con  le  costole  e con  lo  sterno,  nell’addome  con  la  simfisi 
del  pube.  Puossi  dunque  considerarle  come  corrispondenti 
alle  costole  ed  allo  sterno',  e conseguentemente  chiamare  il 
pezzo  medio  osso  del  collo , ed  i laterali  costole  cervicali. 

(1)  È tanto  più  probabile  che  questa  disposizione  sia  costante, 
che  Duvcruoy  ha  fatto  precisamente  la  stessa  osscryazioue  ( Cornili. 
Peliojj.  t.  VII  , p.  216  ). 
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CONSIDERAZIONI  GENERALI  SU  LE  OSSA  DEL  CAPO. 

« 

G24.  I-te  ossa  del  capo  ( otsa  capili s ) , prese  collettiva* 
incute,  possono  essere  considerale  i.°  relativamente  alla  far- 
ina che  ha  il  tutto  ed  alle  diircrcnze  che  esso  presenta  in 
riguardo  all' età  , al  sesso  ed  alle  razze  j a.®  sotto  il  ponto 
di  veduta  che  caratterizza  certe  parti  del  capo,  alla  forma- 
zione delle  quali  coiìcorrono  parecchie  ossa,  avendo  riguardo  v 
principalmente  alle  relazioni  che  esistono  tra  queste  parti  e 
quelle  degli  altri  sistemi  organici. 

I.  CONSIDERAZIONI  8U  LA  FORMA  GENERALE  DEL  CAPO.. 

)•...!•  v . " * 

625.  Il  capo  in  generale  ha  una  forma  mondata.  La 
rotondità  però  è più  sensibile  nel  cranio  che  nella  faccia’, 
giacche  questa  somiglia , parlando  propriamente  , ad  un 
quadrato  irregolare,  atteso  che  vi  si  trovano  molte  eleva- 
tezze e depressioni  di  cui  non  si  scorgono  che  deboli  trac- 
ce , finché  non  si  sieno  per  anco  sbarazzate  le  ossa  dalle 
porzioni  di  altri  sistemi  organici  che  le  coprono.  ->  > 

Del  resto,  il  cranio  stesso  non  è regolarmente  rilonda- 
to.  Le  sue  parti  anteriore  , superiore  , posteriore  e laterali 
sono  molto  uniformemente  piane  c levigate  se  si  toglie  un 
picciolo  numero  di  ineguaglianze  pochissimo  considerevoli 
da  meritare  attenzione  ; ma  la  sua  parte  inferiore  , o la 
sua  base  ( basis  cranìi  ) è sommamente  irregolare  per  una 
quantità  d’impressioni  muscolari  e di  aperture  grandi  o pio- 
emie pel  passaggio  de’vasi  o de’  nervi  , delle  quali  trovan- 
si  tracce  poco  sensibili  nelle  altre  regioni.  ■ ■ . 

...  Il  cranio  forma  una  cavità  rivestita  di  pareli  iti  gran 
parte  molto  sottili  , che  è convessa  in  fuora  , concava  in 
dentro  nelle  diverse  regioni  che  ho  noverato  e la  cui  fac- 
cia interna  corrisponde  molto  esattamente  alla  esterna.  AI- 
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1’  opposto,  non  solo  la  sua  parte  inferiore  non  c uniforme- 
mente concava  in  dentro  e convessa  in  fuora  , ma  ancora 
la  faccia  interna  e la  esterna  non  si  corrispondono  affatto. 

Le  differenze  generali  che  v’ha  tra  la  faccia  esterna  e 
la  interna  del  cranio  dipendono  dalle  relazioni  degli  organi 
che  corrispondono  ad  ambedue. 

,.v  La  maggior  parte  della  faccia  interna  , in  avanti, 
specialmente  alla -sua  base  è guernila  di  un  considerevole 
sumero  di  eminenze  mammillari  o d’impressioni  ( § 5?.r>  ). 
< ...3.“  Alla  faccia  interna  delle  parli  laterali  e superiore, 
vede  si  sporgere  dalla  base  del  cranio,  specialmente  dalla 
tua  regione  media,  una  quantità  di  solchi  destinati  ad  allo- 
gare le  arterie. 

3.°  Questa  stessa  faccia  offre  altri  solchi  piu  larghi, 
messi  su  la  linea  mediana,  nella  parte  superiore  , e ne’  due 
lati  di  questa  linea,  nella  inferiore,  i quali  servono  a rice- 
vere i vasi  venosi  , e corrispondono  a*  seni  della  dura 
madre. 

4-°  La  parete  interna  della  base  presenta  molti  grandi 
affossamenti.,  i più  considerevoli  di  tutti,  else  corrispondo- 
no a’  diversi  segmenti  deli’  encefalo. 

Fra  le  elevatezze  e sporgenze  che  tappezzano  la  fac- 
cia interna  , le.une  servono  di  attacchi  alla  dura  madre,  al- 
tre circonscrivono  parecchi  degli  affossamenti  menzionati,  ed 
altre  aucora,  come  la  porzione  pietrosa  del  temporale  , han- 
no una  esistenza  indipeudente. 

626.  La  forma  del  cranio  non  è perfettamente  roton- 
da. Le  sue  divisioni  perpendicolare  ed  orizzontale  rappre- 
sentano delle  ellissi  , il  più  gran  diametro  delle  quali  tra- 
vasi in  dietro  e ’l  più  picciolo  in  avanti.  Questa  cassa  è 
molto  più  lunga  davanti  in  dietro  che  da  dritLa  a stanca  , 
o da  sopra  in  sotto.  La  proporzione  tra  la  maggior  lunghez- 
za, dalla  glabella  alla  spina  occipitale,  la  più  gran  larghez- 
za, dalla  porzione  squamosa  di  un  temporale  fino  a quella 
dell’  altro,  e la  maggiore  grossezza,  è quasi  3,3:2,  3. 

Se  si  considera  il  cranio  in 'dentro,  si  ravvisa  che  que- 
sta. cavità  , uniforme  altronde  , si  divide  , inferiormente 


Digitìzed  by  Google 


considerazioni  su  LA  forma  cenerai*  del  capo.  >33 
soprattutto  ,•  in  tre  porzioni  messe  una  dopo  l' altra  , davan- 
ti in  dietro,  l 'anteriore,  la  media  e la  posteriore ' ‘il 

L’  anteriore  che  è la  piu  picciola  in  tutti  i versi,  dt- 
cupa  la  regione  la  piu  elevata.  Essa  è formata  dalle  por- 
toni orbitali  del  frontale  su’  lati  ,'  dàlia  parte  media  dell’ 
etmoide  nel  centro , e dalle  picciole  ale  dello  sfenoide  ra 
dietro'.  In  avanti  e su’  lati  , si  continua  insensibilmente  con 
nn  margine  ritondato  con  le  facce  laterali  del  cranio  , men‘ 
tre  che  in  dietro  è separata  dalla  inedia  con  un  orlo  ta- 
gliente ed  inciso.  Ha  dunque  una  fórma  semicircolare.  Dd’ 
due  lati , ove  forma  in  basso  la  volta  delle  orbite  , essa  è 
maggiormente  convessa  e sporgente  nell’ inierno  del*  cranio  , 
mentre  che  offre  una- considerévole  depressione  in  quàsi’tnt- 
ta  la  estensione  della  sua  parte  media.  Questa  è formata 
principalmente  in  avanti  dalla  lamina  cribrosa  dèli’  etmoide. 
Dal  suo  mezzo  s'innalza  1’  apolìsi  crista  galli  ( § 570  ), 
donde  parte  la  cresta  frontale  interna  ( J 563  ) ,*  tra  ■ là 
quale  e 1’  apofisi  trovasi  il  forame  cieco  ( $ 565  ). 

Sopra  questa  porzione  poggiano  le  estremità  anteriori 
de’  lobi  anteriori  del  cervello  , ed  i nervi  olfattorii , i cui 
lìti  escono  pe’  forami  della  lamina  cribrosa.  AH’  apofisr  cri», 
■sta  galli  , ed  alla  cresta  frontale  si  attacca  la  estremità  an- 
teriore ed  inferiore  della  gran  falce  della  dura  madre.'"1" 

La  porzione  media  , che  merita'- questo  nome  tàtìtd  & 
motivo  della  sua  situazione  che  della  sua  estensione  ha  là 
forma  di  un  otto  in  cifra  mésso  a traverso  (=0),  per  esse- 
re molto  più  "Stretta  nel  mezzo  che  ne’ dne  lati.  E fdrmalà 
dal  corpo  dello  sfenoide,  dalle  sue  grandi' ale1,  dalla  para- 
te posteriore  ed  inferiore  delle  picciole  , dalla  porzione  sqùa"- 
mosa  e da  quasi  tutta  la  parte  anteriore  del  ternporàlè.  H 
suo  margine  anteriote-''fornriato  dalle  picciole  ale  dèlio’  sft'- 
Doide  consiste  in  drfè  gtartdi  arcate’ laterali' ed  una  medik 
piu  picciola.  Il  laterale  si  continua  insensibilmente  con  là  fàc- 
cia laterale  del  cranio.  Il  posteriore  conaponesi  di  una  par- 
te media  più  picciola  e diritta  , il  margine  sùpeHòre  del 
pendio  dello  sfenoide  e di  due  orli  molto  più  etferì  ta- 
gliènti 4 quasi  driMf,  diretti  d»  dentro  in  fuora  e dafàtift 
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in  dietro  , gli  angoli  superiori  del  pieiroso.  Questa  porzio- 
ne è incavata  iu  dentro,  ma  la  sua  parte  media  , o la  sella 
turcica  è mollo  piu  elevata  delle  due  laterali  che  hanno 
maggiore  estensione  di  essa. 

Riceve  nel  suo  mezzo  la  ghiandola  pituitaria  e da’  due 
lati  la  parte  anteriore  de’  lobi  posteriori  del  cervello. 

La.  porzione  posteriore  , la  più  grande  di  tutte  ha  una 
forma  quasi  circolare.  K formala  in  gran  parte  dalla  por- 
zione occipitale  dell'  osso  basilare,  in  avanti  e su’ lati  da  una 
picciola  parte  dell’osso  temporale  c dello  sfenoide.  Il  mar- 
gine posteriore  della  seconda  porzione  la  separa,  in  avanti, 
da  questa  ultima.  Essa  a poco  a poco  si  continua  con  le 
altre  parti  del  cranio  in  tutti  i versi. 

Alloga  il  cervelletto  , la  midolla  allungata  e la  parte 
inferiore  de’  seni  venosi  del  cervello  propriamente  detto.  Il 
margine  anteriore  della  tenda  si  attacca  al  suo  margine  an- 
teriore , che  è tagliente. 

627.  La  base  del  cranio  considerata  nella  faccia  esterna 
c nella  interna,  dalla  sua  parte  posteriore  va  salendo  fino 
all'anteriore,  che  c più  grande.  La  prima  c formata  dalla 
parte  posteriore  ed  inferiore  della  'porzione  squamosa  dell’ 
occipitale.  11  forame  occipitale  trovasi  situato  quasi  orizzon- 
talmente un  poco  in  dietro  della  meta.  Partendo  da  questo 
punto,  il  corpo  dello  sfenoide  si  solleva  tutto  ad  un  trat- 
to, poi  si  curva  in  avanti  , al  di  sopra  della  sella  turcica; 
questa  ò quasi  orizzontale,  Perciò  , la  faccia  interna  della 
base  del  cranio  si  divide  in  due  porzioni  , interna  e supe- 
riore 1’  una  , esterna  cd  inferiore  1’  altra.  La  prima  si  ele- 
va per  la  seconda  fiata,  ma  dolcemente,  al  davanti  del  mar- 
gine anteriore  della  sella  turcica  ; la  seconda  che  compren- 
de le  ali  dello  sfenoide  e la  parte  inferiore  dell’  etmoide  , 
volgesi  perpendicolarmente  iu  basso  per  concorrere  a for- 
mare le  ossa  nasali. 

628.  La  porzione  facciale  del  capo  rappresenta  un  qua- 
drato od  un  triangolo  molto  irregolare,  che  è molto  più  ri- 
levato in  avanti  che  in  dietro  , e che  trovasi  messo  al  di 
sotto  della  meta  anteriore  del  cranio  , quale  leggiermente , 
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ma  ben  poco  oltrepassa  in  avanti.  Delle  quattordici  ossa 
che  la  constituiscono , tredici  sono  solidainante  unite,  sia  le 
une  alle  altre , sia  alle  ossa  vicine  del  cranio  tnercè  largite 
superficie  dentellate,  tnercè  suture  o margini  lisci  e taglien- 
ti. La  sola  mascella  inferiore  si  articola  mobilmente. 

In  vece  di  una  grande  cavita  semplice,  come  quella 
del  cranio  , l'e  ossa  della  faccia  formano  , non  sole  però , 
ma  coll’  intervento  delle  ossa  del  cranio , altre  cavita  me- 
no chiuse  ed  .escavazioni  che.  sono  in  relazione  cOn  le  irra- 
diazioni del  sistema  nervoso,  còn  gli  orgaui  de’sensi,  o con 
gli  organi  motori  destinati  alla  masticazione. 

Le  cavità  della  prima  specie  son  messe  nel  davauti  , 
quelle  della  seconda  trovansi  sul  lato  e molto  più  in  dietro. 
Le  prime  sono  le  fosse  orbitali  , le  nasali  e la  cavità  del- 
la bocca  } le  altre  , le  fosse  temporali. 

' ' > * ’*  * 

I.  Fosse  or.UTiM. 

. -•  — ■ • ; \ ■ ■>  ■ • 

629.  Le  orbite  ( orbitar  ) hanno  la  forma  di  pirami- 
di troncale  , corte  , a.  lati  ineguali  , la  cui  base  larghissi- 
ma e quasi  perpendicolare  guarda  in  avanti  , e si  dirige  un 
poco  da  dentro  in  Cuora  e davanti  in  dietro  , e di  cui  la 
sommità  corrisponde  alla  estremità  posteriore.  Queste  due 
cavità  convergono  molto  indietro,  in  modo  che  sono  in 
gran  parte  rivolte  in  avanti  ed  un  pòco  in  fuora. 

Le  facce  loro  esterna  ed  inferiore  sono  rette.  La  in- 
terna e la  superiore,  all’opposto,  sono  molto  concave  , la 
seconda  precisamente. 

La  faccia  superiore  , chiamata  volta  dell'  orbila  ( la- 
cuna* orbitae  ) è constituita  , in  quasi  tutta  la  estensione 
della  sua  parte  anteriore,  dalla  porzione  orbitale  dell’osso 
frontale.  Vi  si  osserva  solamente  in  una  picciolissima  esten- 
sione della  sua  parte  posteriore  , la  faccia  inferiore  della 
picciola  ala  delio  sfinóide.  Insensibilmente  si  continua  mer- 
cè un  margine  titondato  còti  le  pareti  interna  éd  esterna. 

La  parete  esterna  è obbliqua  da  fuora  in  dentro  e da- 
vante  iu  dietro  iu  lunghezza' , diretta  da  fuora  in  dentro  e 
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da  tu  in  giù  in  altezza  , e molto  più  lunga  che  alta.  La  sua 
parte  anteriore,  che  è la  più  picciola,  è formata  dall’  osso 
zigomatico  e la  posteriore  dalla  grande  ala  dello  sfen'oide. 
In  dietro  ed  in  sopra  è separata  dalla  superiore  mediante 
la  fenditura  sfenoidale  supcriore  ; in  basso  ed  in  dietro  dal- 
la inferiore. 

La  faccia  inferiore  è irregolarmente  triangolare  , e for- 
nata in  gran  parte  dalla  faccia  superiore  del  corpo  del  1’ 
osso  mascellare  , in  avanti  dall'  osso  del  zigoma,  in  dentro 
dalla  porzione  orbitale  dei  palatino.  Scende  un  poco  da 
dietro  in  avanti  e da  dentro  in  fuora.  , 

La  parete  interna  è formata,  nella  sua  parte  media,  che 
è la  più  estesa,  dalla  lamina  laterale  dell’etmoide,  in  avanti 
dall'  osso  unguis  , ed  in  dietro  in  una  picciolissima  parte, 
dal  corpo  dello  sfenoide.  Sì  dirige  un  poco  davanti  in  dietro 
e da  dentro  in  fuora  e scende  obbliquamente  da  su  in  giu 
ed  in  fuora. 

Alla  sua  estremiti  anteriore  trovasi  il  principio  del  ca- 
sale nasale. 

L’apertnra  anteriore  dell’orbita  è quasi  quadrilatera  , 
però  un  poco  più  larga  che  alta,  e circonscritta  da  margini 
rifondati  , incavati  , che  si  confondono  insensibilmente  fra 
loro . 

Questa  cavità  è in  relazione  : i.®  col  cranio  , in  dietro, 
mediante  il  forame,  ottico  che  trovasi  alla  sua  estremità  po- 
steriore, un  poco  in  dentro  tuttavia  del  suo  asse  ( § 54®  ); 
più  in  fuori  mercé  la  fenditura  sfeuoidale  superiore  (§  54<>); 
in  avanti,  pe’ forami  etmoidali  anteriori  e posteriori  ( fora- 
mmo. ethmoidalia  anteriora  et  posteriori z ),  situati  tra  la 
porzione  orbitale  del  frontale  e'1  margine  superiore  dell'os- 
so piano;  a.®  con  la  fossa  nasale,  mediante  i forami  etmoi- 
dali anteriori  e ’l  canale  nasale;  3.®  perla  fenditura  sfenoi- 
dale inferiore  con  la  fossa  pterigoidea  ; 4 ° con  la  parte 
anteriore  della  faccia,  mercè  la  grande  apertura  anteriore  , 
il  canale  sotto-orbitale  , ed  i forami  zigomatici. 

G3o.  Sette  ossa  contribuiscono  alla  sua  formazione  , cioè: 
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il  frontale  , lo  sfenoide,  1'  etmoide,  il  mascellare  superiore  , 
il  zigomatico  , il  palatino  e 1’  unguis- 

63 1.  Nelli  giovinezza  , le  orbite  sono  proporzionatar 
mente  più  profonde  , e le  pareli  loro  sono  più  incavate  : 
la  interna,  che  non  esiste  nell’  embrione,  mollo  piu  bassa  ; 

Ja  inferiore  , concava  , qnad  dritta  , o meno  obbhqua  da 
sopra  in  sotto  e da  dietro  in  avanti  ,,  in  fine  , 1’  apertura 
anteriore  più  o meno  allungala  trasversalmente.  La  fossa  or- 
bitale considerata  nella  sua  e tensione  è molto  più  larga  che 
alta.  Il  suo  margine  esterno  formato  m gran  parte  dell’ osso 
del  zigoma  fa  una  sporgenza  grande  da  su  in  giù  e da  die- 
tro in  avanti , mentre  che  poscia  scende  quasi  perpendico- 
larmente. Queste  differenze  rimarchevoli  sono  più  pronunziate 
quanto  l’embrione  c più  giovane.  Dipendono  da  che  la 
faccia  da  prima  ha  pochissima  altezza  , e gradualmente  si 
allunga.  , 

...  a.  fosse  basali.  . , 

, 

63o.  La  fossa ' nasale  ( cavum  nasi  , nares  internac  ) 
(i)  è situata  al  di  sotto  delle  due  orbite  e tra  esse,  iwa 
per  mezzo  di  taluni  de’  suoi  prolungamenti  si  estende  pure 
al  di  sopra  di  esse.  Ha  una  forma  irregolarissima.  Si  può 
però  dire  die  considerata  in  un  mòdo  generale  , ò qua- 
drangolare ed  imita  la  forma  della  faccia.  -»Un  setto  per- 
pendicolare diretto  da  avanti  in 'dietro  ( septum  narium  ) 
la  divide  , nella  sua  parte  più  larga  , in  due  meta  , una 
a diritta,  l’altra  a stanca.  Si  può  partirla  in  fossa  nasale 
propriamente  detta,  ed  in  cavitò  secondarie  od  accessorie. 

633.  Nella  fossa  nasale  propriamente  dettai  si  distin- 
guono un’  apertura  anteriore,  una  posteriore,  il  pavimento, 
la  parete  superiore  e le.  laterali-  Le  cavitò  accessorie  com- 
prendono i tre  seni  nasali. 

L’  apertura  antèriore  ( apertnra  narium  anterior , s. 
faciei  pyriformis  ) è allungata  e piriforme.  Termina  in 
« - — — 

(i)  ZicrvticcI  , Disi,  de  naribus  inter.  Upsal , i960, 

. , , ' ' v 1.  ,1  1 - •* 
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punta  nella  sua  parte  superiore,  si  allarga  in  basso,  ma  si 
restrigne  nuovamente  un  poco  verso  la  sua  estremità  infe- 
riore. È semplice,  poiché  il  setto  osseo  non  si  estende  qua- 
si fino  al  davanti.  Lfe  linee  che  la  circonscrivono  sono  tut- 
te arcuate  in  fuora.  Non  è interamente  perpendicolare,  ma- 
veduta da  su  in  giti,  si  curva  un  poco  in  dietro.  Alla  sua- 
parte  inferiore  fa  una  leggiera  sporgenza  da  fuori  in  dentro 
« da  dietro  in  avanti,  e produce  la  spina  nasale  anteriore 
( spina  naSalis  anterior ) nel  mezzo  del  margine  inferiore. 
In  sopra  è formata  dal  margine  inferiore  delle  ossa  proprie 
del  naso,  ed  in.  quasi  tutta  la  estensione  della  sua  parte  in- 
feriore dall’apofisi  nasale  e dal  corpo  dell’  «sso  mascellare 
superiore.  "• 

L’  apertura  posteriore  ( apertura  nàtalis  posteriori  s. 
choanae  ) è pià  bassa  ma  molto  piti  larga  dell’  anteriore. 
Rappresenta  un  quadrato  assai  regolare,  ed  è sempre  dop- 
pia , poiché  il  setto  che  termina  con  un  margine  obbliquo 
ed  inciso,  si  stende  fino  alla  estremità  posteriore  della  fos- 
sa nasale.  E formata  dall’ala  interna  delle  apofisi  pterigoi- 
dee  delio  sfeaoide  ,'  dai  vomere  , e dalla  porzione  orizzon- 
tale delle  ossa  del  palato. 

Il  pavimento  della  fossa  nasale  è quasi  diritto,  leggier- 
mente concavo  però  , giacché  si  solleva  un  poco  da  cia- 
scun lato  in  dentro  ed  in  fuora  , ; ver  so  il  setto  e le  pareli 
laterali.  Terraiua  in  avanti  con  un  margine  triangolare,  ed 
in  dietro  con  un  altro  offrente  due  incisure  profonde.  Si 
osserva  nella  metà  del  primo  la  spina  nasale  antctiore  e 
nel  mezzo  del  secondo  la  spina  nasale  posteriore. 

La  parete  superiore,  che.  è la  piu  picciol»,  é formata  in 
sopra  dalla  lamina  cribrosa  dell*  etmoide,  iu  sotto  dal  flou- 
tale e dalle  ossa  proprie  del  naso. 

La  posteriore  non  esiste  che  alla  sommità  della  fossa 
nasale  ed  è constiluita  dallo  sfenoide. 

• Le  laterali  sono  irregolarissime  ; si  sollevano  in  una 
direzione  quasi  retta  , ma  in  generale  sono  un  poco  con- 
vesse in  fuora,  e presentano  alta  loro  parte  interna  non  so- 
lo sporgenze  considerevoli , che  rèndono  la  superficie  ine- 
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gitale  assai , t«a  ancora  aperture  elio  vanno  nelle  caviti  ac- 
cessorie, _ „ . . . . 

“Le  eminenze  che  fanno. sporgenza  all' interno  dirigonsi 
da  avanti  in  dietro.  Sono  convesse  in  dentro,  concave  in 
fuora,  e messe  le  yne  al  di  sopra  delle  iillre.  11  margine  lo- 
ro superiore  è aderente  , 1’  inferiore  libero.  In  generale,  se 
ne  noverano  tre  , la  conca  superiore , la  media  ( § 5yt  ) 
e l’ inferiore  (§  6o5  ).  In  oltre  si  osserva  d’ ordinario  una 
picciola  protuberanza  situata  alla  parte  superiore  e posteriore. 

Gli  affossamenti  o semicanali  che  sono  tra  queste  spor- 
genze che  si  dirigono  da  avanti  in  dietro  e che  vanno  sem- 
pre salendo  un  poeo  da  dietro  in  avanti,  sono  i menti  del- 
le fosse  nasali  ( meatus  narium  ) ordinariamente  al  nume- 
ro di  tre,  il  supcriore , il  media  ! V inferiore  che  si  sten- 
dono cosi  lungi  1’  uno  che  1’  altro  in  dietro  , ma  non  in 
avanti.  . - . . - 

Il  meato  superiore , trovasi  Ira  la  conca  superiore  c ine- 
dia. Questo  è il  meno  elevato,  il  più  stretto  ed  il  più  cor- 
to di  tutti  , giacché  non  si  porta  molto  in  avanti  come  gli 
altri  due.  I seui  sfenoidali  si  aprono  «ella  sua  parte  poste- 
riore, le  cellette  dell’  etmoide  , dell’  osso  del  palato  e del- 
1’  osso  mascellare  nella  sua  parte  media. 

Il  meato  medio,  molto  più  grande,  è -de'tre  quello -che 
presenta  maggiore  uniformità  nella  sua^  altezza.  Trovasi 
messo  tra  le  conche  media  ed  inferiore  , si  prolunga  molto 
più  *al  davanti  del  superiore  e riceve  in  avanti  i seni  fron- 
tali , nel  suo  mezzo  il  seno  mascellare. 

Il  meato  inferiore , il  più  lungo  di  tutti , più  alto  del 
meato  medio  nella  sua  parte  anteriore,  ma  mollo  più  basso 
di  esso  nella  posteriore  , (è  situato  tra  la  conca  inferiore  ed 
il  pavimento  delle  fosse  nasali.  Non  comunica  con  alcuna 
cavità  accessoria;  il  canale  nasale  però  si  apre  nella  sua  e- 
stremiià  anteriore.  ■*  - 

* t 

Oltre  questi  tre  condotti  si  scorge  sempre  un  quarto 
affossamento  longitudinale  tra  la  conca  .superiore  e la  pa- 
rete interna  del  labirinto  e della  lamina  cribrosa;  questo 
affossamento  va  molto  più.  in  avanti  del  meato  superio- 
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re.  In  fine,  d'ordinario  sette  scuopre  ancora  un  quinto  mol- 
to meno  profondo  e più  corto  de’  due  altri  tra  la  conca 
superiore  e la  protuberanza  cbe  1’  osso  etmoide  offre  al  di 
sopra  di  questa  lamina  ricurva. 

634.  La  fossa  nasale  da  molli  proluugamenli  o cavità 
accessorie  ( sinus  , antra  ) in  sopra  , da' due  lati  ed  in 
dietro. 

j.°  ,1  prolungamenti  superiori  sono  i seni  frontali 
( § 563  ) che  comunicano  nel  meato  medio  con  un  orifizio 
ristretto  a poco  a poco  , diretto  da  avanti  in  dietro  e da 
su  in  giù. 

i.°  I laterali  sono  i seni  mascellaH  ( § 535  ),  i più. 
ampi  di  tutti  che  si  aprono  quasi  nel  mezzo  del  meato  me- 
dio con  un  orifizio  ristrettissimo. 

3.°  I posteriori,- sono  1 seni  sfenoidali  ( § 535  ),  che 
si  aprono  nel  meato  superiore  alla  sua  parte  posteriore,  con 
un  orifizio  |>arimenti  ristretto.  .-»••«  •• 

635.  Le  fosse  insali  ossee  comunicano  in  sopra  con  le 
orbite  e col  cranio  pe’  forami  orbitali  , e col  cranio  per  le 
aperture  dalla  lamina  cribrosa  ; indietro  con  la  faringe  per 
le  aperture  loro  posteriori  5 in  avanti  con  le  fosse  nasali 
cartilaginose  per  le'  loro  aperture  anteriori;  in  basso  con  la 
cavità  della  bocca  pel  forame  palatino  anteriore. 

636. . Sono  formale  da  nove  osa  differenti  , le  mascel- 
lari superiori  , fe  palatine  . lo  sfenoide , J’  etmoide  , le  09- 
sa  turbinale  , il  vomere  , le  ossa  nasali,  l'uoguis  e'1  fron- 
tale. Di  tutte  queste  ossa  le  mascellari  superiori  contribui- 
scono maggiormente  alla  formazione  loro,  porche  conslitui- 
scono  la  maggior  parte  del  pavimento"*  delle  pareti  late- 
rali. L'etmoide  è loro  interamente  destinato  e forma  la  pa- 
rete superiore.  Le  ossa  palatine  compiono  - il  pavimento  e 
contribuiscono  a formare  le  pareti  laterali-.  Le  ossa  unguis 
fanno  anche  parte  di  queste  ultime,  del  pari  che  le  turbinate. 
Lo  sfenoide  concorre  alla  formazione  delle  pareti  laterali  e 
della  posteriore  con  le  sue  apofisi  pterigoidee  e con  i suoi 
«eoi.  Le  nasali  ed  il  frontale  terminano  io  avanti  la  parte 
loro  superiore,  Iu  fine,  il  vomero  forma  la  parte  inferiore 


1 


Digitized  by  Google 


cavita’  DELIA  BOCCA.  1 4 1 

e posteriore  del  setto  mediano , di  cui  la  superiore  si  com- 
pone della  lamini  perpendicolare  dell’  etmoide  e della  spi- 
na dello  sfenoide. 

63^.  Le  fosse  nasali  sono  tanto  meno  spaziose  , serba- 
ta proporzione,  che  1*  uomo  è più  giovine.  Da  un»  parte, 
la  picciolezza  della  faccia  fa  che  esse  sieno  molto  meno  lar- 
ghe e più  strette,  in  modo  che  le  loro  aperture  anteriore  e 
posteriore  sono  puoporzionalamente  più  larghe  e più  basse, 
giacche  la  posteriore  è la  metà.  ,più^  alla  che  larga , 1’  ante- 
riore è ancora  la  meta  più  larga  che  alta  nei  feto  a termi- 
ne , ed  essa  non  lia  la  forma  di  Un  cuore  o di  una  pera  , 
ma  quella  di  un  quadrato  oblongo;  dall’altra  parte,  le  cel- 
lette etmoidali  e le  cavità  accessorie  non  sono  sviluppale 
da  prima  e non  si  rendono  della  capacità  normale  che  ver- 
so 1*  epoca  della  pubertà.  ■ .•  < 

Ne’ primi  tempi  della  vita  fetale,  e sino  al  principio 
del  terzo  mese  , le  fosse  nasali  non  sono  perfettamente  se- 
parate dalla  cavità  della  bocca  nella  loro  parte  inferiore  , 
poiché  solamente  a poco  a poco  il  pavimento  si  sviluppa 
da  fuori  in  dentro.  , • • 


3.  cavita’  della  BOCCA 

638  La  cavità  della  bocca  ossea  è uno  spazio  parabo- 
lico, convesso  innanzi , terminato  da  un  orlo  retto  in  dietro, 

( che  si  trova  messo  al  di  sotto  delle  fosse  nasali  da  cui  è> 
separato  pel  loro  pavimento.  La  faccia  inferiore  di  questo 
ultimo  forma  la  sua  volta,  la  volta  palatina , il  palala  os- 
seo ( pedalimi  osseina  , s.  stabile • ) . La  volta  palatina  è 
leggiermente  concava  e quasi  quadrangolare.  Le  parti  an- 
teriore e laterali  delle  pareti  della  cavità  della  bocca  che 
si  continuano  con  essa  insensibilmente,  son  formate,  in  alto, 
dal  margine  alveolare  dell’  osso  mascellare  superiore  ; in 
una  picciola  porzione  della  loro  estensione  indietro,  dalla 
estremità  più  larga  delle  apoGsi  pterigoidec  , ed  in  basso  , 
d all’  intero  osso  mascellare  inferiore.  Le  pareti  posteriore  ed 
inferiore  non  esistono , di  sorta  che  la  cavita  della  bocca 
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ossea  è aperta  io  questi  due  versi.  Le  pareli  laterali  re- 
stano tagliale  da  ou  gran  vóto  che  le  divide  in  parte  supe- 
riore ed  inferiore  ; giacche  la  mascella  inferiore  non  è sal- 
data alle  altre  ossa  del  capo,  ma  solamente  articolala  in 
modo  mobile  col  temporale  (§  53a , 6x4)  » a segno  che  la 
cavita  della  bocca  può  aprirsi  e chiudersi  a diversi  gradi 
in  avanti , .e  cosi  varia  considerevolmente  :di  altezza  iu 
tutta  la  sua  estensione:  questa  particolarità  la  distingue  da 
tutte  le  altre  cavità  del  capo. 

639.  Questa  cavità  è formata  da  quattro  ossa  , il  ma- 
scellare superiore  , li  inferiore  , il  palatino  e lo  sfenoide  . 
Comunica  indietro  con  la  faringe  ; in  avanti  con  la  parte 
anteriore  della  fàccia  mercè  fa  bocca:  in  fine  in  alto,  con  le 
fosse  nasali  mediante  il  forame  palatino  anteriore  ) e con 
la  fossa  pterigoidea,  mediante  il  posteriore. 

640.  Del  pari  che  le  fosse  nasali,  essa  c meno  alta  a mi- 
sura che  1'  embrione  è più  giovane.  Lo  sviluppo  de'  denti 
che  non  è ancora  avvenuta,  e la  cortezza  dell’  apofisi  mon- 
tante del  mascellare  superiore , fanno  spccialmeute  che  sia, 
serbata  proporzione  , più  corta  e più  larga.  *•  ' 

4 FOSSA  TEMPORALE. 

n La  fossa  temporale  ( fossa  temporalis , jugalis,  zy so- 
matica ) è la  parte  inferiore  ed  anteriore  considerevolmen- 
te ristretta  della  faccia  laterale  del  cranio  e della  faccia. 

- Aperta  iu  sopra  , in  dietro  ed  in  basso  da  per  ogni 
dove  lo  è in  fuori  nella  maggior  parte  della  sua  estensione, 
ed  anche  su  questo  punto,  e-sa  si  trova  chiusa  imperfetta- 
mente verso  la  metà  quasi  della  sua  altezza  da  una  eminen- 
za pressoché  trasversale  , diretta  da  avanti  in  dietro  ed  un 
poco  curvata  in  fuora,  che  passa  a modo  di  ponte  al  di  so- 
pra di  essa.  Questa  è l’arcala  zigomatica  ( zygoma , ar- 
cusfsigornaticus  , jugalis  ) che  si  Stende  dall’  osso  tempo- 
rale alla  faccia  , o per  parlare  con  maggior  precisione,  alla 
mascella  superiore. 

Nella  sua  parte  superiore  è piana  molto  più  che  nella 
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inferiore , pve  si  infossa  più  in  dentro.  La  stia  parete  inter- 
na da  prima  scende  un  poco  obbliquamente  da  fuori  :itt* 
dentro,  ma  nella  sua, metà  inferiore  è perpendicolare.  L*'. 
■anteriore  c quasi  retta  , e pochissimo  incavata.  L’arcata 
zigomatica  ha  maggior  larghezza  in  avanti  che  in  dietro. 

64*  Quattro  ossa,  lo  sl'enoide,  il  temporale,  il  mascel- 
lare superiore  e’1  zigomatico  si  riuniscono  per  formare  la 
fossa  temporale.  La  grande  ala  dello  sfenoide  constiiuisce 
quasi  interamente  la  sua  parete  interna , la  cui  parte  poste- 
riore e superiore  che  ha  minore  estensione  del  resto,  prò-1 
duce  la  parte  anteriore  della  porzione  squamosa  del 'tempo- 
rale. L’  arcata  zigomatica  è prodotta  dalf  apohsi  zigomatica 
del  temporale  e dalP  osso  zigomatico.  Questo  e ’l  mascellare 
superiore  formano  la  parete  anteriore  della  fossa. 

643.  La  fossa  temporale  comunica  con  1’  orbila  mercè 
la  fenditura  sfenoidale  inferiore,  con  la  fossa  plerigoidea  me- 
diante i forami  pterigo-palalini  , e con  la  hocca  pel' forame 
palatino  posteriore. 

644-  In  ragione  della  jjran  larghezza  del  cranio  e della 
poca  altezza  della  faccia , essa  è molto  più  bassa , più  pia-’ 
na.e  più  stretta,  sia  dall’ alto  in  basso,  sia  da  dentro  in 
fuora  , e più  lunga  al  contrario  davanti  indietro,  durante  i 
primi  periodi  della  vita,  che  nell’  adulto. 

II.  Confronto  delle  ossa*  del  cranio  le  t;hé  con  le: 
altre  e con  altre  ossa.  m 

i 

T 

645.  XJe  ossa  del  capo  si  allontanano  molto  le  une  dalle 
altre  e dalle  altre  ossa  del  corpo  per  la  forma  loro  j v’  ha 
pero  de  grandi  traiti  di  analogia  tra  esse  e con  le  ultime. 
Talune  ossa  del  cranio  considerate  isolatamente  o parecchie 
insieme,  hanno  specialmente  una  rassomiglianza  considerevole, 
sia  le  nne  con  le  altre,  sia  con  le  vertebre  (1). 

•0)  P*  Frank  il  primo  riconobbe  I*  analogia  tra  il  cranio 
* V vertebre  ( Sammiung  auserlesener  Alhandluiigcn  , tom.  XV, 
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Debbonsi  riguardare  P occipitale,  lo  sfenoidc  riunito  ari 
frontale,  e le  due  temporali  collettivamente  con  le  parieta- 
li , come  formanti  tre  apparecchi  , ciascun  de"  quali  corri- 
sponde ad  una  vertebra  , in  modo  che  il  crauio  "trovasi 

y— . ;■  - 1 

p.  067.  ( Epit.  de  cur.  hom.  mori.,  li  b.  II , p.  4a  ) > egli  1*  de- 
dusse dalla  relazione  ebe  esiste  tra  la  midolla  spinale  ed  il  cervello, 
liurdin  ( Court  tf  èttides  mèdicales  , Parigi  , i8o3  , t-  I , p.  16  ) 
jiensava  ancora  che  il  capo  non  fosse  ebe  una  vertebra  più  compli- 
cata dello  altre.  Questa  era  parimenti  l'opinione  di  Kiclmcyer  (A-L. 
Ulrich  , Annolatioucs  quotdam  de  tenta  ac  signijlcatione  ossium 
capili! , Berlino,  i8i(J  , p.  /,  )•  Ma  come  dice  Geoffroy  Saint-Ili- 
laire,  bisogna  ver  unente  concepire  quest'  analogia  cosi  nettamente, 
cóme  si  fa  oggi  per  Scoprirla  in  mezzo  di  una  serie  d’  idee  estra- 
nee , fra  le  quali  è gettata  , per  cosi  dire  , all’  azzardo.  Duméril 
sviluppò  dippiù  (presta  idea  ( Considèraliont  generale!  sur  C ana- 
logie , qui  ejciste  entre  tous  les  os  et  les  muscles  du  trono  dans  lei 
animnux  ; nel  Magatili  cncjrelopédiquc  , 1808  , t.  Ili  ).  A vendo  di- 
retto la  sua  attenzione  su  le  supcrlicic  articolari  ile’  muscoli  spinali 
nell’ uomo  , e ne‘ mammiferi  , ei  credette  riconoscere  che  le  parti 
posteriori  del  cranio  loro  offrivano  eminenze  , sporgenze,  depressio- 
ni e cavità,  ripetendo  quelle  delle  parti  posteriori  dalle  vertebre, 
donde  conchiusc , *in  tesi  generale  , che  la  testa  è lina  vertebra 
gigantesca  nelle  sue  dimensioni.  Statui  che  il  forame  occipitale  cor- 
risponde al  canale  rachidiano,  di  cui  i la  origine}  che  1’ a potisi  ba- 
silare e spessissimo  il  corpo  dello  sfenoidc  sono  situiti  nella  strut- 
tura e negli  usi  , a’  corpi  delle  vertebre  } che  i condili  rappre- 
seutano  le  loro  faccette  articolari  ; che  la  protuberanza  occipita- 
le c gli  spatii  compresi  al  di  sotto  sono  gli  analoghi  delle  apofi- 
si  spinose  c delle  loro  lamine  ossee  ; in  line  , che  le  protuberan- 
ze mastoidee  sono  interamente  conformi  alle  apotìsi  trasverse.  Co- 
ai Duméril  presenti  la  teorica  degli  omologhi  o z/eg/j  analoghi  ; 
ma  il  ravvicinamento  esatto  ebe  egli  avea  scorto  fu  upprna  av- 
vertito , od  almeno  non  parve  che  bizzarro  , senza  dubbio  perchè 
non  poteva  convenire  col  senso  preciso  , c anche  per  ciò  necessa 
riamente  ristretto  , che  si  era  attaccato  fin  allora  alla  parola  verte- 
bra. Alla  stessa  epoca  i naturalisti  allcmauni  furono  guidati  alle 
stesse  vedute  dalla  noto  mia  comparala.  Il  ieelebre  Goethe  concepì 
la  idea  che  il  capo  rinchiudesse  molte  vertebre  (Z  ur  Tiaturwissen~ 
tchafl  , t.  I , p.  a5o  );  ne  ammise  sci  , di  cui  .tre,  1'  osso  occipita- 
le , lo  sfenoidc  anteriore  ed  il  posteriore  avviluppano  il  cervello, 
e ter  altre  1’  osso  palatino  , il  mascellare  supcriore  c !•’  intermasccl- 
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composto  evidentemente  di  tre  vertebre  messe  in  seguito  T 
una  all'altra  dal  di  dietro  in  avanti.  £ facile  dimostrare  la 
esattezza  di  questo  ravvicinamento  , avendo  riguardo  alla 
forma  , al  modo  di  sviluppo  ed  alle  funzioni  di  questi  pez- 
zi ossei. 

lare  comprendono  la  | o> zioue  delta  taccia  che  alloga  gli  organi  de’ 
sensi.  Ok.cn  ( Voler  die  Bedeutung  der  'SchadcBniòchen,  Iena,  1817) 
•umilisi;  tre  vertebre  cefaliche  : l'auricolare  , composta  dall’  occipi- 
tale , alla  quale  s’attaccano  il  pictro<o,  la  di  cui  apofìsi  «litoide  ri- 
pete il  sacro  c’1  ioide,  che  rappresenta  il  bacino;  la  mascellare  , 
della  quale  lo  sfcuoidc  posteriore  forma  il  corpo  con  le  apofìsi  tras- 
verso ed  obbliqwc , c le  parietali  I’ apofisi  spinosa  , c che  olire  inol- 
tre la  ripetizione  degli  arti  superiori  ed  inferiori,  atteso  che  la  por- 
zione squamosa  rappresenta  l’omoplata  c F osso  innominato,  1‘  apo- 
fisi  pterigqidc,  la  clavicola  , l’osso  zigomatico,  il  braccio  c 1’  avam- 
braccio, il  mascellare  supcriore,  la  mano,  le  dita,  1’  osso  iuter- 
raascctlarc  , il  pollice,  il  .condilo  della  mascella,  il  femore,  F apo- 
fisi  coronoide  , la  gamba  , c la  parte  anteriore  dell’  osso  , il  piede; 
1’  oculare  composta  dello  sfenoidc  anteriore  : essa  ha  la  sua  .ipofisi 
spinosa  nel  frontale  ; il  vomere,  1’ etmoide , le  ossa  turbinate  , le 
palatine  c le  nasali  le  si  uniscono  per  offrire  la  ripetizione  del  tora- 
ce. In  seguito  Okcu  ha  riprodotto  e modificato  queste  idee  ( Isis  , 
1820,  II.  26,  p.  55u  ; Vsquisse  it  un  sy stèrne  cT  anat.  , de  physiol  et 
d’ histoire  nuturelle  , Parigi  , 1 8u  1 , p.  4 * • ) 1 » questa  ultima  opera, 
dall’autore,  il  isomero  delle  verterLe  vidi  ridotto  a quattro:  1.  1’  au- 
ricolare , la  qugle  ha  per  corpo  1*  apofisi  basilare  , per  apofìsi  tras- 
verse le  occipitali  laterali  , c per  .apofìsi  spinosa  le  occipitali  supe- 
riori ; 3.  la  linguale , avente  per  corpo  lo  sfenoidc  posteriore,  per 
apofisi  trasverso  ic  grandi  ale  dello  sfenoide  c per  apofìsi  spinosa  le 
parietali;  3.  I’  oculare  avente  per  corpo  lo  sfenoide  anteriore,  per 
apofisi  trasverso  le  piccjolc  ale  dello  sfenoide  e per  apofìsi  spinosa 
le  frontali;  la  ausale  che  ha  per  corpo  il  vomere , per  apofisi  tra- 
sverse gli  etmoidi  e per  .-ipofisi  spinosa  te  nasali.  Secondò  lui  , gli 
arti  si  ripetono  anche  nel  capo  , cioè  le  braccia  nella  mascella  supe- 
riore ed  i piedi  nella  inferiore.  Tutte  questa’  nodulo  sono  state  H- 
dotlate  , c 1 ultima  soprattutto  sviluppata  da  G.  B.  Spix  ( Ccpha » 
loge/iesis  , teu  capitis  ossei  struclura  , J'ormatio  et  signijicaho  per 
onme s auinialiuni  classe s , familias , genera  et  aetates  digesta,  Mu- 
nich  , i8i5  ).  f»pix  non  coutente  di  esporre  il  cranio  come  un  pro- 
lungamento del  sistema  vertebrale , il  considera  come  una  seconda 
formazione  che  ne  ripete  tutt’  i pezzi  , in  modo,  che  a suo  senno, 

T.  U, 
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i.  In  nessuna  parie  I'  analogia  c piti  chiaramente  c- 
spressa  che  nell’  occipitale.  Quest’osso  forma  , come  ciascu- 
na vertebra,  un  anello,  la  cui  parte  media  è grossa  e spon- 
giosa  , mentre  che  le  laterali  e la  po.teriore  sono  sottili  e 
prolungate  in  apofìsi.  D’  altronde  circonscrive  un’  apertura 
che  traversa  una  porzione  della  massa  centrale  del  sistema 
nervoso. 

essere  trovasi  composto  «li  due  tronconi  compiuti  , 1’  nno  in  avanti 
«e  rislretto  nel  suo  sviluppo,  il  capo;  l’altro  in  dietro  ed  esteso  sen- 
za ostacolo  , il  tronco  ; e clic  come  questo  lia  le  estremità  , gli 
arti,  del  pari  il  cranio  ha  le  simili,  clic  sono  gli  elementi  della  fac- 
cia. Del  resto  egli  non  ammette  che  tre  vertebre  cefaliche,  che  chia- 
ma occipitale , parietale  e frontale  dalle  parti  che  vi  predominano, 
o cranica  , toracica  ed  addominale  , secondo  le  parti  del  tronco, 
alle  quali  ei  suppone  che  corrispondano,  o in  fine  , anteriore  , me- 
dia c posteriore  dalle  analogie  che  egli  ha  parimenti  ammesso  tra 
le  diverse  parti  del  capo  e del  tronco  ; in  modo  clic  riserbando  la 
faccia  , egli  prepara  1’  espediente  di  tre  sezioni  così  corrispondenti, 
anteriore  , media  e posteriore  , per  formarne  le  appendici  o le  estre- 
mità della  porzione  cefalica  dell’  animate.  Giusta  il  suo  sentimento, 
la  prima  vertebra  cefalica,  la  occfpitede , offre  tutte  le  parti  del  ba- 
cino nelle  ossa  temporali  , e tutte  quelle  degli  arti  inferiori  nella 
mascella  inferiore  ; la  porzione  squamosa  del  temporale  c t’ ileo  , gli 
ossicini  dell’  udito  sono  il  pube  , la  cassa  del  timpano  è f ischio  , 
il  condilo  della  mascella  corrisponde  al  femore  , 1’  apoGsi  coro- 
noìde  alla  tibia,  l’angolo  al  peroneo  , il  tubercolo  che  sormonta  il 
canale  posteriore  de' denti  al  tarso,  la  linea  obhliqna  interna  al  me- 
tatarso , gli  alveoli  alle  falangi , ed  i denti  alle  unghie; nella  secon- 
da vertebra  cefalica,  l’osso  del  naso  corrisponde  allo  sterno,  *il  zi- 
gomatico all’  omoplata  ed  alla  clavicola  , c ’l  mascellare  superiore 
contiene  tutte  le  parti  dell’  arto  superiore  ; nella  terza  in  fine  , 1* 
etmoide  rappresenta  la  cartilagine  cricoide  , 1’  nngnis  la  tiroide  , 1* 
osso  palatino  e V ala  interna  dell’  apofisi  pterigoide  1’  osso  ioide. 
Xilrich  ( loc.  cit.  ) continuò  cotali  ricerche',  ma  paragonò  le  ma- 
scelle agli  arti  superiori  , c pretese  che  le  inferiori  non  si  rinvenis- 
sero nel  capo. 

Cuvier  ( Règne  animai , 1817,  t.  I , p.  7B  ) adottò  il  princi- 
pio dell’  analogia  tra  il  cranio  e la  rachide  , astenendosi  tuttavia  di 
pronunziare  la  parola  vertebra , e non  ammise  che  tre  vertebre  , o 
golpe  si  esprime,  cinture  craniche  formate  , l’ anteriore  de’  due  fron» 
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La  sua  parte  squamosa  e le  laterali  corrispondono  per- 
fettamente a’  mezzi-archi  , c l'apolìsi  basilare  al  corpo  della 
vertebra  relativamente  alla  forma  ed  alla  situazione.  La  par- 
te squamosa  rappresenta  J'apofisi  spinosa  e le  parti  condiloi- 
dee sono  le  analoghe  delle  apolisi  trasverse  ed  articolari. 

tali  e dell’  etmoide  ; la  media  delle  parietali  e dello  glenoide  ; la 
posteriore  dell’ occipitale.  Blainville  ebbe  anche  I’ analogia  per  prin- 
cipio ( Bui  lei.  de  la  soc.  phil , 1816,  p.  ni  , e 1817  ),  e pronunzios- 
si  pure  in  favore  de’  ravvicinamenti  accessorii  statuiti  da  Oken  e 
Spi*  , almeno  per  quanto  può  giudicarsene  dalla  maniera  vaga  co- 
me egli  si  esprime.  Carus  diede  un  nuovo  sostegno  alla  dottrina  del- 
le tre  vertebre  craniche  , dividendo  il  cervello  stesso  , in  tre  por- 
zioni ben  distinte  , e tentando  di  determinare  le  ossa  che  apparten- 
gono a ciascuna  di  esse  , negli  animali  vertebrati.  11  suo  lavoro  6 
uno  de’  più  estesi  che  siasi  pubblicato  su  questa  materia  ( Lehrbuch 
der  rootomie,  Lipsia  , 1818  , p.  164  ).  Meckel  ( Bijrtraege  zur  ver- 
gleichenden  Anatomie,  t.  11.  fase.  II  , p.  74  *" * 8a  ) piroposcdi  con- 
siderare tutto  lo  sfenoide  come  seconda  vertebra  , di  far  consistere 
la  terza  nell’etmoide  e nel  frontale, c di  vedere  nelle  temporali  una 
vertebra  tagliata  indite.  Kchultz  ( De  primordiis  systematis  ossium 
et  de  .evoluitone  spinar  dorsi  in  animalibus  , Halla , 1818,  p.  i3  ) 
ricusò  di  stabilire  alcuna  analogia  tra  le  ossa  della  faccia  e le  ver- 
tebre. Bojano  ( Isis  , 1818  p.  3oi  ; 1819  , p.  1 364  ) ammette  quat- 
tro vertebre  cefaliche  , la  prima  o auricolare,  la  seconda  o gustato- 
ri, la  terza  od  oculare,  e la  quarta  od  olfattoria  della  quale  trova 
il  corpo  nel  vomere,  l’asse  nell’etmoide  , e 1. ipofisi  spinosa  nelle 
ossa  del  naso.  Nel  tempo  stesso  egli  considera  le  ossa  ioidi  come  i 
lati  della  prima  , le  apofisi  pterigoidee  come  quelli  della  seconda  , 
le  ali  esterne  di  queste  stesse  apofisi  come  quelli  dplla  terza  e le 
ossa  del  palato  come  i lati  #ella  quarta.  Infine  vede  ripetuti  gli  ar- 
ti superiori  nelle  ossa  mastoidco  , del  timpano  , squamoso  , zigoma- 
tico e mascellare  superiore  , c gli  arti  inferiori  nella  mascella  infe- 
riore. Bnrdach  ( Vicrter  Bericht  von  der  anatomischen  A lutali  xu 
Kanigsberg , Lipsia,  1831  ) si  propose  dimostrare  che  non  vi  sono 
che  tre  vertebre  cefaliche,  e che  le  altre  ossa  del  capo  sono  porzio- 
ni secondarie  delle  vertebre.  In  fine  deoffroy  Saint-Hilaire  volendo 
dar  termine  a tante  dubbiezze,  volle  che  si  dovesse  cominciare  dal 
determinare  rigorosamente  i caratteri  e le  condizioni  di  una  verte- 
bra. Allontanandosi  da’ dati,  de’ quali  1’  uomo  adulto  era  stato  la  o- 
rigine , ed  elevandosi  alle  più  alte  considerazioni , dimostrò  clic  una 
vertebra  non  è semplicemente  un  troncone  trasversale  messo  da  iuz 
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Lo  diverse  parti  di  cui  componcsi  , nel  loro  sviluppo 
si  comportano  come  <| nelle  delle  vertebre  j la  squamosa  e 
le  acicolari  appaiono  prima  del  corpo  , e quelle  che  con- 
sliluiscouo  la  porzione  posteriore  e le  laterali  si  saldano  fra 
loro  pria  di  riunirsi  al  corpo. 

capo  all'altro  in  seguito  di  altri  tronconi  simili,  e dando  cosi  luo- 
go od  oli  radunamento  di  parti  tale  ebe  si  possa  dare  il  nome  di 
colonna  al/’  insieme;  in  una  parola,  die  questo  non  è un  sol  osso, 
ma  un  sistema  osseo  formato  di  nuovi  clementi,  clic  possono  essere 

0 no  saldati  insieme,  senza  ebe  questa  circostanza  ne  niodiGchi  la 
essenza  ( Considèralions  generale*  sur  la  ver  Ir  ine  ; n PI  le  Mèmoirr* 
Ju  Murrina  , t.  Ix  , p.  8<).  — Sur  le  sy  stèrne  intra-ver tcbral  (ics 

1 uscite  negli  Annoia  (le  la  medicine  physiologique,  t.  li,  p.  a3J). 
(Questi  clementi  sono  un  noociuolo  impari  c mediano  , il  ciclico, 
sul  quale  si  adattano  due  anelli  , imo  supcriore,  1‘  altro  inferiore  , 
ebe  contengono  il  primo  un  trunconc  del  sistema  midollare  , il  se- 
condo un  troncone  del  sistema  sanguigno.  Ciascuno  di  questi  anelli 
si  compone  di  quattro  pezzi  cioè  il  su|teriore  di  due  peri. lux  e di  due 
épiaujc  , I'  inferiore  di  due  paraaux  c di  due  caUuutx  (a).  In  gene- 
rale 1’  uno  de’ due  si  accresce  a spese  dell’  altro  sempre  , e quando 
il  predominio  addiviene  sommo,  gli  clementi  del  più  picciolo  aud- 
io si  presentano  sotto  1’  apparenza  di  picciolissinie  «potisi.  La  dillè- 
rcuza  dei  pari  ebe  esiste  tra  le  due  estremità  dell'  asse  centrale  del 
sistema  nervoso,  di  cui  1'  una  c assottigliata,  l’altra  al  contrario  ac- 
cresciuta e riunita  in  globo  , questa  differenza  non  solo  rende  ne- 
cessario un  accrescimento  de' pezzi  principali  in  superitele , ma  an- 
cora, ad  influenza  eguale,  il  concorso  di  tutti  ebe  sou  chiamali  a 
prender  parte  in  un  modo  uniforme  , senza  alcuna  distrazione  di 
parti  aldi  fuora  e di  sporgenze,  valere  a divenir  semplicemente 
pezzi  di  circuito  , a constiluirc  1'  assito  esteriore.  In  colai  modo 
Geollroy  Sainl-Hilairc  spiega  il  difetto  di  sporgenze  e di  apofisi, che 
forma  uno  de'  caratteri  distintivi  de'  cranii  i più  voluminosi.  11  si- 
stema osseo  non  essendo  allora  destinato  che  a rinchiudere  una  con- 
g dcrevolc  massa  midollare  , esso  conserva  meno  possibili  relazioni 
a)  di  fuori,  che  dovendo  poco  dopo  custodir  una  picciolissiina  massa, 
la  midolla  rachidiana  , il  suo  esteriore  diviene  tutto  scabro  , c so- 
pra tuli'  i punti  superiiciali  rouipoucsi  di  pronunziate  sporgenze  per 
ciascuna  parte  muscolare.  Con  queste  idee  generali  , alle  quali  era 

(a)  Mi  è sembrato  più  esatto  di  conservare  i vocaboli  dell'au- 
tore , che  formarne  altri  mostruosi.  (Nola  del  trad.  ital.) 
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Il  corpo  si  unisce  con  la  parie  media  dello  sfenoide 
in  avanti  , e le  sue  parli  laterali  si  articolano  con  la  prima 
vertebra  del  colio , il  lutto  come  latino  le  parli  analoghe 
delle  vertebre.  * 

De’  muscoli  simili  si  attaccano  all’  occipitale  ed  alle 
differenti  vertebre.  Questo  osso  contiene  una  parte  della 
massa  centrale  del  sistema  nervoso  , del  pari  che  ciascuna 
vertebra.  Tra  esso  , la  prima  vertebra  in  dietro  e ’1  tem- 
porale in  avanti  trovansi  gli  stessi  vóti  che  esistono  tra  le 
altre  vertebre  , pe’  quali  passano  gli  stessi  nervi  ’e  vasi. 

necessario  di  giugnerc  per  fissar  la  quistionc  , ed  elevarsi  ad  una  de- 
terminazione veramente  filosofica  delle  ossa  cefaliche,  GcofiVoy  Saint- 
Hilai  ve  si  è trovato  condotto  ( Composi  finn  de  la  tele  osseuse  d.; 
t V ho m tue  et  des  anìmaiix  ; uegli  Annales  des  Sciences  tmUircllcs  , t. 
Ili  , p.  173  ) a considerare  il  capo , fatta  astrazione  dalla  mascella 
inferiore,  come  un  composto  di  sette  vertebre,  di  cui  ceco  i nomi 
e la  composizione.*  i.°  vertebra  cerebellare  comprendente  il  basi-spke - 
ned  ( segmento  posteriore  del  basilare  ) due  sur-occipitaux  ( occi- 
pitali superiori  ) , due  stapeaux  ( stalle  ) , due  ex-occipitaux  ( oc- 
cipitali laterali  ) , e due  inclcuux  ( ancudini  ) ; 2.°  vertebra  auri- 
colare comprendente  Yotosphènal  ( segmento  anteriore  del  basilare), 
due  pariètaux  ( parietali  ),  due  tympanaux  ( cerchi  del  timpano  ) $ 
due  rupeaux  ( pietrosi  ) , e due  mallèaux  ( martelli  );  3.  vertebra 
ottica  o qual  ri  gemella  , comprendente  Y hyposphènal  (corpo  poste- 
riore dello  sfenoide  ) , due  cotyléaux  ( innominati  ),  due  plèrèaux 
( grandi  ale  dello  sfenoide  ) , due  temporaux  ( porzioni  squamose 
dt  l|e  temporali,  c due  serriaux  ( grossi  pezzi  della  cassa  del  tim- 
pano ) ; ^vertebra  cerebrale,  comprendente  I*  ente- sphcnal  ( corpo 
anteriore  dello  sfenoide)  , due  in  grassi  mix  ( le  ale  d’  Ingrazia  ), 
due  ad-orbitaux  ( mascellari  orbitali  ) , due  jugaux  ( ossa  del  zi- 
goma ) e due  hérissèmtx  ( apofisi  ptorigoidec  interne  ) ; 5.  verte- 
bra oculare  , comprendente  1*  etmo-sphcnal  ( corpo  dell’  etmoide  ) , 
due  Jrontaux  (coronali  ) ,due  ad-gustaux  ( apofisi  pterigoidec  e- 
slcrtic  ) , due  palpcbroMx  ( cartilagini  de’  tarsi  ),  e due  etmophysaux 
( conche  superiori  ) *,  6.  vertebra  nasale  comprendente  il  ritto - 
sphenal  ( lamina  etmoidale  ) , due  nasaux  ( ossa  del  naso  ) , due 
palataux  ( palatine  ) , due  lacrrmaux  ( ossa  iingttis  ) c due  rhino - 
pkysaux  (conche  inferiori  );  7.  vertebra  labiale,  comprendente  il 
protosphcnal  ( innominato  ) due  ad-nasnux{  intcrmasccllaii  ),  due 
vomèriuix  (vomere  ),  due  addentaux  ( mascellari  dentali  ) , e due. 
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Saldansi  fra  loro  come  i corpi  delle  altre  vertebre;  da 
tratto  in  tratto  , in  età  avanzata  , al  par  de’  corpi  dell* 
occipitale  e dello  sfenoide,  si  confondono  sempre  in  un  sol 
osso  } la  saldatura  loro  solamente  si  effettua  di  buon’  ora. 
Iti  line,  come  alia  vertebra  ultima  lombare  accade  spesso  d i 
fare  uu  corpo  col  sacro  , così  1’  occipitale  inclina  molto  a 
saldarsi  in  diversi  modi  cou  la  prima  vertebra  cervicale. 

2.0  Lo  sfenoide  e ’l  frontale  , presi  insieme  , - rappre- 
sentano la  seconda  delle  vertebre  anteriori,  di  cui  si  compo- 
ne il  cranio.  Puossi  pure  considerarli  come  composti  di 
parecchie  vertebre  , ina  incompiute. 

Guardandoli  sotto  il  primo  punto  di  veduta',  il  corpo 
dello  sfenoide  corrisponde  a quello  della  vertebra.  Le  gran- 
di e picciole  ale,  le  apofìsi  pterigoidee  e’I  frontale  rappre- 
sentano le  parli  laterali  di  essa.  La  maggior  parte  del  fron- 
tale e le  grandi  ale  dello  sfeuoidc  sono  effettivamente  le  a- 
naloghe  della  parte  posteriore  e superiore  de’  mezzi-archi  , 
come  1’  apofìsi  zigomatica  del  frontale  e le  apofìsi  pterigoi-  . 
dee  Sono  quelle  delle  apofìsi  articolari  e trasverse  delle  ver- 
tebre. Bisogna  considerare  il  frontale  come  appartenente  a 
questa  vertebra  cranica  anteriore  , poiché  le  parti  laterali 
dello  sfenoide  sole  non  si  curvano  per  andarsi  incontro  fra 
loro , nè  si  riuniscono  col  corpo  per  formare  un  anello 
rinchiudente  la  parte  anteriore  del  cervello  , mentre  che 
questo  anello  è prodotto  dall’  intervento  del  frootale. 

La  complicatissima  ossificazione  di  questa  vertebra  *si 
fa  secondo  le  stesse  leggi  di  quelle  delle  vertebre  del  tronco. 
I pezzi  corrispondenti  alle  parti  laterali  si  ossificano  molto 

protophfsaux  ( cartilagine  del  naso  ).  In  quanto  alla  mascella  infe- 
riore , Geoflroy  Saiut-Hilaire  la  vuole  indipendente  dalle  sette  ver- 
tebre cefaliche  , come  le  ossa  ioidi  , che  essa  precede,  il  sono  dalle 
sette  vertebre  cervicali  ; ammette  in  ciascuna  delie  sue  branche  set- 
te pczz  i al  più  , cioè  , il  subdentai  ( dentale  ) , il  sublacry mal  ( eo- 
perculare  ) , il  sub  palpebrai  ( supplemcntario  ),  il  subjugal  ( coro- 
noideo  ) , il  subtemporal  ( angolare  ) , il  subrupéal  ( articolare  ) , 
ed  il  suboccipital  ( sub-angolare  ).  Cosi , a suo  senno  , il  capo  si 
compone  di  settantasette  ossa  , sessanta  tre  pari  e sette  impari  pel 
cranio  • per  la  faccia  , e sette  tutte  pari  per  la  mascella  inferiore. 
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confronto  delle  ossa  del  cranio  con  le  altre  ossa,  i 5 i 
tempo  prima  del  corpo  dello  sfenoide,  e questa  è una  con- 
dizione normale  che  le  due  ineia  della  maggior  parie  del- 
l’arco, cioè  del  frontale,  saldinsi  insieme,  come  fanno  i mezzi  - 
archi  delle  vertebre.  Se  , in  opposizione  a ciò  che  avviene 
in  questi  ultimi,  la  parte  fliferiore  de’ pezzi  laterali  si  riu- 
nisce ancora  di  buon’  ora  al  corpo  dello  sfenoide  , questa 
differenza  è compensata  da  uu’ altra  ciicostanza  , la  quale 
consiste,  che  il  corpo  dello  sfenoide  uon  si  sviluppa,  alme- 
no compiutamente  , o non  formansi  i suoi  seni,  che  allor- 
quando i pezzi  del  frontale  sonosi  saldali  insieme. 

Ma  possonsi  pure  dimostrare,  pareccchie  picciole  verte- 
bre in  questa  gran  vertebra  cranica  anteriore.  In  falli  ò 
possibile  di  concepire  lo  sfenoide  formalo  di  due  vertebre  , 
una  posteriore,  più  grande,  rappresentata  dal  corpo  e dal- 
le grandi  ale,  l'altra  anteriore,  più  picciola  prodotta  dal- 
le picciole  aie,  ed  immaginarsi  il  frontale  come  una  porzio- 
ne di  questa  vertebra  anteriore  , che  sarebbe  allora  molto 
più  considerevole  della  posteriore  , o come  1*  arco  di  una 
vertebra  il  cui  corpo  nou  si  fosse  sviluppato  , poiché  agli 
archi  delle  vere  vertebre  avvien  sempre  di  formarsi  prima 
del  corpo. 

La  vertebra  media  del  cranio  è formata  delle  tempora- 
li e delle  parietali.  Le  prime  rappresealano  una  vertebra 
tagliata  nella  sua  parte  inferiore  in  due  meta  dall’  osso  ha-  » 
silare.  Le  secoude  e le  porzioni  squamose  dèlie  temporali 
cou  le  apodsi  zigomatiche  e le  porzioni  mastoidee  rappre- 
sentano i mezzi-ai  chi  e le  apofìsi  , mentre  che  il  corpo  ha 
per  analogo  il  pietroso.  Ma  si  potrebber  ancora,  come  nel- 
la vertebra  cranica  anteriore  considerare  le  parietali , come 
abbozzi  di  una  vertebra  particolare  , e ravvisare  nelle  so- 
le temporali  due  mela  di  vertebre  interamente  separate  l’u- 
ua  dall’  altra. 

Qui  ancora  le  parli  laterali  si  sviluppano  più  presto 
del  corpo  , e ciò  che  v’  ha  di  rimarchevole  si  è , che  di 
tutte  le  suture  , la  sagittale  è la  prima  a dileguarsi  e più 
spesso  , in  modo  che  i mezzi-archi  saldansi  su  la  linea  me- 
diana prima  di  confondersi  cou  le  altre  porzioni. 
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L'  etmoide  differisce  s'i  sensibilmente  da  tutte  le  altre 
Ossa  del  crauio , che  a prima  giunta  non  si  ravvisa  la  me- 
noma relazione  tra  queste  e quello.  Si  può  rappresentarselo 
nondimeno  come  una  quarta  vertebra  cranica  anteriore  ed 
inferiore,  che  incassata  tra  le  ^tre  non  si  sarebbe  svilup- 
pata in  anello  , e che  sarebbe  piatta  da  un  lato  all’altro  , 
ma  nella  quale  possonsi  riferire  la  lamina  perpendicolare  al 
corpo  e le  masse  laterali  a’ mezzi-archi. 

Qui  , come  precedentemente  , le  parti  laterali  si  os- 
sificano prima  di  quella  di  mezzo. 

646.  L’  analogia  delle  ossa  della  faccia  con  le  verte- 
bre è meno  facile  a dimostrarsi.  JMauca  ancora  un  gran  Irai-, 
to  di  ravvicinamento,  la  relazione  con  la  massa  centrale 
del  sistema  nervoso.  Puossi  considerar  però  , in  qualche 
modo,  l’osso  mascellare  superiore  come  una  gran  vertebra, 
di  cui  le  altre  ossa  della  faccia  sono  il  compimento.  Si  può 
pure  paragonare  l’osso  mascellare  inferiore  alla  parte  supe- 
riore dello  sterno  ed  alle  costole  in  allo,  e mettere  le  apo- 
flsi  stiloidi  con  1'  apparecchio  ioidco  , in  paralelio  con  la 
parte  inferiore  dello  sterno  e le  costole  in  basso;  giacche  la 
loro  forma  semicircolare  convessa  in  avanti  e concava  in 
dietro,  la  loro  articolazione  mobile  col  cranio,  e la  situa- 
zione loro  al  davanti  di  questa  cassa,  le  fanno  corrbpon- 
dere  in  un  modo  generale  allo  sterno  ed  alle  costole  , re- 
lativamente alla  forma  ed  alle  connessioni  , tantoppiìi  che 
la  unione  è più  intima  tra  le  costole  in  allo  e la  parte  supe- 
riore dello  stento  , che  tra  la  parte  inferiore  di  esso  e le 
costole  in  basso;  assolutamente  come  la  ma  cella  inferiore  con-  ' 

stituisce  un  sol  osso,  mentre  il  ioide  e le  apofìsi  stiloidi 
formano  sempre  molti  pezzi  distinti. 

In  favore  di  tal  ravvicinamento,  si  può  anche  aggiugne- 
rc  clic  la  mascella  inferipre  e le  costole  sono  nel  numero  del- 
le ossa,  che  si  sviluppano  le  prime,  e che  le  costole  formati- 
si molto  prima  dello  sterno  , del  pari  che  d’ ordinario  la 
mascella  inferiore  corrisponde  alle  costole  saldale  insieme  , 
poiché  componesi  di  due  meta  solamente  , la  cui  cartilagi- 
ne intermedia  si  dilegua  a poco  a poco.  Allorché  formansi 
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confronto  delle  ossa  del  cranio  con  le  altre  ossA.]53 
due  nocciuoli  particolari  in  questa  cartilagine,  ciò  che  suc- 
cede talvolta,  ma  di  rado,  l'analogia  è maggiore  , poiché 
questi  nocciuoli  che  corrispondono  a’ pezzi  del  sacro  appa- 
iono molto  più  lardi  delle  parti  laterali  (i). 

65n.  In  fine  tutto  il  capo  osseo  si  può  paragonare  ad 
una  gran  vertebra,  coni|>osla  di  molle  vertebre  più  piccio- 
le,  articolate  le  une  con  le  altre  in  modo  da  non  poter  ese- 
guire muovitnenlo  alcuno,  e che  accompagnano  taluni  ab- 
bozzi di  costole  saldate  insieme.  Quest’ altra  maniera  di  ve- 
dere è tanto  più  ammissibile  , che  le  ossa  del  cranio  e cer- 
tune  di  quelle  della  faccia  tendono  a saldarsi  in  un  sol  pez- 
zo , che  non  è rad.,  , anche  ne’  giovani  , di  trovare  tutte 
le  suture  dileguate  , e che  allora  il  capo  trovasi  composto 
di  sole  (re  ossa  , mobili  le  uue  su  le  altre,  la  mascella  in- 
feriore e ’l  ioide  nel  davanti  , le  ossa  del  cranio  e tutti  gli 
altri  pezzi  in  dietro.  r 

648.  Il  capo  offre  nelle  diverse  epoche  della  vita  (2) 
differenze  considerevoli  nella  sua  forma  , nella  sua  massa  , 
nel  numero  delle  sue  ossa , nel  loro  modo  di  unione  , nel- 
la sua  forma  totale  , e nella  relazioue  che  esiste  tra  il  cra- 
nio e la  faccia. 

i.°  La  forma.  Le  ossa  del  capo,  come  da  per  tutto, 
sono  tanto  meno  piene  di  ineguaglianze  , e le  loro  sporgen- 
ze tanto  meno  eminenti  , quanto  I’  individuo  è più  giova- 
ne. Ma  quelle  del  cranio  , od  almeno  1’  occipitale  , le  pa- 
rietali e ’l  frontale  differiscono  da  Joro  stesse  nelle  diverse 
epoche  della  vita,  perchè  dal  quarto  mese  della  gravidanza 
sino-  al  fine  del  primo  anno  della  vita  estra-uterìna  , esse 

01  Sembra  meno  esatto  di  paragonare  le  mascelle  agli  arti 
e ’1  ioide  al  bacino  , coinè  lo  ha  fatto  Okcu  , sebbene  sia  facile  di 
rinvenire  il  petto  nelle  fosse  nasali  e l'addome  nella  cavità  della 
bocca.  Poh  essere  in  ragione  deVo  sviluppo  considerevole  delle  verte- 
bre cefaliche  e del  cervello  ebe  le  ossa  del  capo  non  bau  potuto 
giugnerc  ad  essere  più  clic  abbozzi  di  costole  e di  sterno  saldati 
insieme. 

(a)  Reeherches  sur  le  crdne  humain , da  Tenori  ; nelle  Mém. 

ile  r Insti t.  des  se.  phys.  et  malèhm.,  t.  I , an.  vi , p.  22i-a33.  

Spi»,  Cephalogencsis  , Municli  , i8i5. 
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sono  molto  meno  uniformemente  convesse  che  nelle  epoche 
anteriori  e sussecutive.  In  fatti  offrono  una  sporgenza  con- 
siderevole alla  loro  parte  media,  nel  luogo  ove  si  sviluppa 
il  punto  di  ossificazione  , in  modo  che  la  porzione  supe- 
riore e la  inferiore  si  riuniscono  quivi  quasi  ad  angolo  ret- 
to. Le  ossa  del  cranio  sono  molto  più  piatte  prima  del  quar- 
to mese,  che  nel  resto  della  vita,  e tanto  più  quanto  sono 
più  picciole. 

3.°  La  massa.  Le  ossa  del  capo  aumentansi  molto  iu 
estensione  , in  grossezza  ed  iu  peso  , dalla  prima  origiue  fi- 
no al  perfetto  sviluppo,  nella  età  adulta;  ma  passata  que- 
sta epoca  e fino  alla  vecchiaia,  vanno  sempre  diminuendo- 
si sotto  queste  tre  relazioni.  Perciò  ne’  vecchi  trovansi  più 
sottili,  sovente  forate  in  molti  punti,  precisamente  ove  han- 
no minore  grossezza  , come  la  parte  esterna  ed  anteriore 
della  grande  ala  dello  sfenoide  e la  porzione  orbitale  del 
zigomatico  , perciò  avviene  spesso  ancora  che  quivi  1’  osso 
della  guancia  è separato  dallo  sfenoide  ; perciò  la  fenditu- 
ra sfenoidale  anteriore  ha  frequentemente  una  estensione  e- 
norme  ; perciò  le  mascelle  si  abbassano  in  tutta  1’  altez- 
za da'  margini  alveolari  , e per  ciò  in  fine  il  cranio  diven- 
ta molto  più  leggiero  e più  picciolo. 

La  differenza  di  peso  è più  considerevole  di  quella  del 
volume  tra  i cranii  de’ vecchi  e quelli  de’  giovani  al  fiore 
di  loro  età.  Il  cranio  di  una  donna  di  70  anni,  clic  tengo 
presente,  pesa  quattordici  once,  e quello  di  una  giovane  di 
venti  anni  pesa  ventiquattro:  il  primo  dunque  è quasi  la 
metà  più  leggiero  del  secondo. 

3."  Il  numero  delle  ossa  del  capo  non  è lo  stesso  ne’ 
diversi  periodi  della  vita.  Se  ne  noverauo  meno  ne’  primi 
tempi  della  vita  , poiché  la  ossificazione  non  comincia  so- 
pra tutti  i punti  al  tempo  stesso.  In  seguito  sonvene  di  più, 
poiché  laluue  ossa  si  sviluppano  da  molti  punti  di  ossifica- 
zione , donde  risultano  de’  pezzi  distinti  che  si  saldano  a 
poco  a poco  insieme. 

4-°  Le  connessioni  delle  ossa  del  capo  sono  tanto  me- 
no strette  che  l’ individuo  è più  giovaue  , poiché  i pezzi  o»- 
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tei  hauuo  tanto  minor  estensione  , e sono  separati  da  in- 
tervalli cartilaginosi  tanto  più  grandi.  Nelle  persone  avan- 
zatissime , le  ossa  unite  , durante  la  maggior  parte  della  vi- 
ta, da  una  semplice  sostanza  cartilaginosa,  che  dou  permet- 
te loro  di  eseguire  muoviinento  veruno  , saldatisi  quasi  tut- 
te insieme.  Ciò  accade  specialmente  alle  parietali  tra  esse  , 
o col  frontale  e 1*  occipitale,  all’ etmoide  con  le  turbinate, 
a queste  co’  mascellari  superiori. 

5.°  La  forma  totale  del  capo  è molto  più  rolouda  ne’ 
primi  anni  della  vita  che  in  età  avanzata  , ciò  che  dipen- 
de soprattutto  dal  poco  sviluppo  della  faccia  , che  il  cra- 
nio sporge  in  fuora  da  tutt’  i lati,  e che  sembra  tanto  più 
piccioia  in  proporzione  del  cranio,  quanto  l’embrione  è più 
giovane.  In  verità,  la  differenza  tra  la  maggior  lunghezza  e 
la  maggior  larghezza  del  capo  , generalmente  è tanto  più 
considerevole  che  1’  embrione  si  avvicina  di  vantaggio  alla 
sua  formazione  ; ma  il  capo  c più  convesso  sopra  tuli'  i 
punti  del  suo  perimetro  , ciò  che  dà  maggior  rotondità  al- 
la sua  forma  generale.  Precisamente  ne’  primi  mesi  della  vi- 
ta intra-uleriua  , si  osserva  che  il  cranio  è molto  più  lar- 
go e meno  ristretto  alia  regione  delle  tempia,  che  non  lo  è 
in  appresso  , e che  il  frontale  , le  parietali  e 1’  occipitale 
sono  molto  più  convesse.  Più  tardi  queste  ossa  si  abbassano 
in  un  modo  rimarchevole. 

La  forma  più  rifondata  del  cranio  ne'  primi  periodi 
della  vita  è ancora  il  risultamento  dello  sviluppo  meno  con- 
siderevole delia  sua  base.  In  fatti , questa  è più  corta  e più 
stretta  ; si  unisce  alle  facce  laterali  ed  alla  faccia  posterio- 
re ad  angoli  più  ottusi. 

64g.  La  forma  delle  ossa  del  capo  , e conseguente- 
mente quella  di  tutto  il  capo  osseo  varia  seusibilissimamen- 
te  secondo  le  rane  (t).  Le  differenze  che  esistono  , sotto- 
questa relazione  , sono  più  o meno  pronunziale  iu  tutti  i 
versi  ed  in  tutte  le  regioni.  Consegue  da  ciò,  che  l' angolo 

(i)  Blumenbacli  , Decades  colleclionis  suae  cranior.  divers, 
geni,  illustr.  , Goltingcn  , 1790  — 1814.  • 
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facciale  di  Camper  ( § 5i  ) non  basta  per  misurarle  con 
esattezza,  poiché  esso  non  indica  che  la  direzione  della  par- 
te anteriore  del  cranio  e della  faccia  e da  in  conseguenza 
un’  idea  generale  del  profilo.  Debbesi  dunque  ricorrere  ad 
altri  mezzi  di  determinazione  nel  tempo  stesso.  Cosi  , da 
una  parte  si  pratica  il  metodo  proposto  da  Blumenbach  (i), 
vai  dire  , che  si  abbracciano  per  quanto  è possibile  tutte 
le  particolarità  con  un  sol  colpo  d’  occhio  , contemplando 
da  dietro  in  avanti  il  cranio  poggiato  su  la  mascella  infe- 
riore, in  modo  che  le  ossa  del  zigoma  sieno  orizzontali;  da 
un’altra  parte,  si  siegue  il  metodo  di  Cuvier,  che  consiste 
a riguardar  il  capo  da  su  in  giù  e davanti  in  dietro  , per 
giudicare  della  relazione  di  capacità  che  esiste  tra  il  cranio 
e la  faccia.  Ilo  fatto  conoscere  ( § 34  ) i risullamenti  di 
queste  misure,  che  offrono  i principali  caratteri  proprii  a 
distinguere  le  razze  umane. 

E mollo  importante  la  differenza  che  esiste  tra  il  cra- 
nio e la  faccia  rispetto  alla  loro  capacità  relativa.  La  dif- 
ferenza c più  vantaggiosa  al  cranio  della  razza  europea,  che 
alle  altre,  e più  svantaggiosa  alla  etiopica  delle  altre  ; cosi 
un  cranio  di  negro  paragonato  con  trcnlasei  cranii  europei 
contenne  la  meno  considerevole  quantità  di  acqua  (2). 

Oltre  di  queste  differenze  di  razze,  sonvene  altre,  le  qua- 
li fanno  che  i cranii  di  diversi  popoli  appartenenti  ad  una 
stessa  razza  si  allontanino  più  o meno  considerevolmente  fra 
loro. 

I popoli  del  mezzogiorno  , principalmente  quelli  ne’ 
quali  il  carattere  della  razza  caucasa  è espresso  con  mag- 
giore integrità,  o quelli  che  vi  si  avvicinano  dippiù,  cornei 
Turchi  ed  i Greci  differiscono  dalle  altre  nazioni  apparte- 
nenti a questa  razza  nella  forma  ritondatissima  del  capo  (3). 

(1)  Ve  var.  gen.  hum.  rial.  , Gottingcn  , 1794  i P-  ™3. 

(2)  Saumarez  , Principici  of  physiologi  , Londra  , 1798  , p. 

i63. 

(3)  Per  le  altre  differenze  clic  sono  meno  costanti,  vedete  l’o- 
pera citata  di  Blumenbach  c 1’  osteologia  di  Soemmcrring. 
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CAPITOLO  QUARTO. 


CONSIDERAZIONI  GENERALI  SU  LE  OSSA  DEL  CAPO  NELLO  STATO 
1NNOKMALE. 


I.  VlIU  DI  CONFORMAZIONE  ORIGINARI!. 

t 

T ' 

65c.  A vizii  congeniti  di  conformazione  delle  ossa  del  capo 
versano  principalmente  sul  numero,  su  la  configurazione  , 
su  le  connessioni  e grandezza  , e sono  per  la  maggior  par- 
te dipendenti  più  o meno  dal  modo  di  sviluppo.  Queste 
quattro  condizioni  sono  quasi  sempre  riuuite.  Si  può  non- 
dimeno riferire  all’  una  ed  all’  altra  tra  esse  solamente  l'es- 
senza di  ogni  vizio  di  conformazione  di  uu  osso  del  capo  , 
poiché  il  numero  di  queste  ossa  non  si  accresce  mai,  come 
avviene  al  tronco  ed  agli  arti  con  la  formazione  de’  pezzi 
nuovi,  ma  con  la  divisione  delle  ossa  primitive  in  molle  , 
a segno  che  si  osservano  differenze  proporzionate  nella  for- 
ma , nelle  connessioni  e nella  grandezza  delle  ossa  , la  di- 
visione delle  quali  ita  prodotto  un  aumento  uel  mimerò 
totale. 

i.  Mancanza,  e jucciolezza. 

65i  . Le  ossa  del  capo  mancano  totalmente  nella  vera 
acefalia.  Negli  acefali,  avvien  di  rado  che  si  sieno  svilup-, 
paté  in  modo  un  poco  più  perfetto,  che  si  trova  uu  de- 
bole abbozzo  di  capo  composto  di  più  ossa  (1). 

Dopo  questo  stato  , in  quanto  alla  forma  esteriore  , 
viene  la  falsa  acefalia  , nella  quale  la  base  del  cranio  e 
la  faccia  sono  quasi  sempre  sviluppate  in  un  modo  rego- 
lare, ma  in  cui  auehe  le  ossa  o le  porzioni  delle  ossa  che 

(i)  Ciirrtus  , De  monstre  fiumano , Lcydcn,  1762.—  Mcckcl  , 
Handiuch  dcr  path.  urial.,  T.  I , p.  l5i. 
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formano  la  volta  del  cranio  mancano  nlTjlto  o sono  piccioli»- 
sime.  Vien  quindi  lo  stalo  delle  ossa  del  cranio  che  ha  luogo 
velVencefalocele , allorché  molte  di  queste  ossa  od  un  solo, 
che  è quasi  sempre  l’occipitale,  sonosi  pochissimo  sviluppate, 
e che  una  porzione  di  cervello  o di  sierosità  radunata  tra  es- 
so ed  i suoi  inviluppi  fa  sporgenza  a traverso  dell' apertura. 

In  seguito  di  questo  stato  debbesi  fissare  quello  delle 
ossa  del  cranio  nell’  idrocefalo , ove  esse  sono  più  o meno 
distanti  le  une  dalle  altre  , e separate  spesso  dagli  spazii 
non  ossificati. 

Un  grado  vicinissimo  c la  permanenza  delle  fontanel- 
le, che  persistono  talvolta  per  tutta  la  vita  sopra  uno  o più 
punti. 

Lo  stato  che  meno  si  allontana  dalla  regola,  sebbene 
sia  d’  ordinario  accompagnato  da  uno  sviluppo  più  o me- 
no imperfetto  delle  facultà  intellettuali,  a motivo  dello  sta- 
to corrispondente  del  cervello  è la  piccìnlezza.  del  capo  , 
caratterizzata  soprattutto  dallo  schiacciamento  della  parte 
anteriore  del  cranio,  come  la  sua  strettezza  trasversale  b 
quella  che  s’incontra  principalmente  negli  idioti  (i)v 

a.  Divisione  beile  ossa  del  capo 

65cs.  Il  nome  che  convien  meglio  per  disegnare  le  os- 
sa inDormali  risultante  da  questa  divisione  si  è quello  di 
ossa  delle  suture  { ossa  suturarum  ) (a)  . È questo  in 
fatti  il  solo  carattere  generale  che  si  possa  assegnar  loro  , 
poiché  non  si  sviluppano  che  al  perimetro  delle  ossa  conca- 
ve, e non  mai,  o almen  di  rado,  nel  loro  interno.  Allorché  si 

(i)  Greding  , in  Ludwig  , Adv.  medico-practica  , voi.  II , Iti. 

(a)  Bertin  , Traili  d’  osteologie  , t.  II  , c.  le  , p.  4?°-  — 
Base  De  suturis  crani i , Lipsia  , 1763.  — Monro , A skull  uncom- 
mon  for  thè  number  and  thè  size  ofthe  ossea  triquelra ; nel  Edinb . 
med.  essays , voi.  v,  n.  i(! , tab.  II.  — Van  Docvcrcn  , Spec.  obs. 
acad. , cap.  sin.  — Sandifort , De  ossiculis  suturarum  ; nelle  Obs. 
anat.  patii.  , lib.  III_,  cap.  li  , tab.  li  , lbid.  lib.  *v  , cap.  x , p.. 
l36  — 141. 
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verifica  questa  ultima  occorrenza  , le  ossa  innormali  si  for- 
mano tra’pezzi  ossei  separati  solo  in  un  modo  transitorio  , 
p.  es.  tra’ diversi  pezzi  dell’osso  occipitale  e si  saldano 
spesso  quando  lo  sviluppo  è compiuto.  Il  nome  di  ossa 
triangolari  ( ossa  triquetra  ) , o di  ossa  wormiane  (1) 

( ossa  wormiana  ) meno  convien  loro,  qualora  si  conside- 
rino in  un  modo  generale.  La  prima  denominazione  però 
non  è meno  perfettamente  adattata  , poiché  la  divisione 
dell’  osso  frontale  in  due  metà  laterali  entra  pure  in  que- 
st'anomalia, quantunque  non  arrechi  alcun  cangiamento  nel- 
le relazioni  di  quest’  osso  con  quelle  che  gli  si  avvicinano. 

Queste  ossa  sono  un  fenomeno  sommamente  rimarche- 
vole per  molti  riguardi.  In  fatti,  leggi  precisissime  presie- 
dono alla  formazione  loro.  Dipendono  in  gran  parte  dal 
modo  normale  di  sviluppo  delle  ossa  , e quasi  sempre  sta- 
tuiscono delle  analogie  rimarchevoli  con  gli  animali. 

i.°  Queste  ossa  si  formano  con  leggi  costanti.  Le  cir- 
costanze seguenti  ne  fanno  pruova. 

a.  Esse  d' ordinario  son  disposte  in  un  modo  più  o 
meno  simmetrico  , a segno  che  è rado  incontrarle  da  un 
lato  solo  del  corpo , e che  quando  sono  impari  , stendonsi 
quasi  sempre  cosi  da  un  lato  che  dall’  altro. 

b.  S’ incontrano  soprattutto  al  cranio  , e molto  di  ra- 
do alla  faccia.  ' , 

c.  Non  sono  egualmente  comuni  in  tutte  le  regioni  del 

(i)  Queste  ossa  sono  state  chiamate  intercalate  o epattali.  Av- 
verte uno  che  s'  incontra  spessissimo  nella  fontanella  posteriore  , 
questo  c l’  osso  «pattale  , propriamente  detto,  1’  osso  triangolare  di 
Blaes,  os  epactale  , s.  os  goethianum  di  Fischer.  ( G.  Fischer,  Oli- 
servata  quaedam  de  osse  e pac tali  , sire  Goethiano  palmi-gradoruntj 
Mosca  , 181  i.  — Adversaria  anat.  , Mosca,  1819.  fase.  1 e II,  cap 
TI,i  P-  97  > tah.  vii  ).  Un  altro,  presso  a poco  cosi  comune,  è situa- 
to nella  fossa  Temporale.  Bcclard  propone  di  chiamarlo  crotajale. 
Le  altre  ossa  occupano  precisamente  la  sutura  occipito-parietale  , 
il  luogo  della  fontanella  .posteriore  ed  inferiore,  e la  sutura  parie- 

( Nota  de'  trad.) 
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cranio.  Molto  più  spesso  die  altrove  , si  osservano  tra 
1’  occipitale  da  una  parte  , le  parietali  e temporali  dall’  al- 
tra. Il  più  sovente  sou  messe  nella  sutura  lamdoidea  , più 
di  rado  nella  sutura  masloidea.  Le  regioni  rpiiudi  nelle  qua- 
li. è ovvio  d’  incontrarle,  sono  la  sutura  squamosa,  precisa- 
inpule  nella  sua  estremila  anteriore,  tra  la  graude  ala  dello 
sfenoide  , la  porzione  squamosa  del  temporale  , il  frontale 
ed  il  parietale  ; son  più  rare  nella  sutura  sagittale  , ove 
osservatisi  principalmente  tra  le  due  parietali  e ’l  frontale  , 
in  conseguenza  alla  estremila  anteriore  di  questa  sutura.  La 
più  rara  occorrenza  si  è di  trovarne  tra  lo  sfenoide  e le  os- 
sa vicine. 

Nella  faccia  , le  ossa  delle  suture  s’  incontrano  tra  la 
lamina  papiracea  dell’etmoide  e le  ossa  frontale,  unguis  e 
mascellare  superiore,  parimenti  che  tra  questo  ultimo  e 
1'  unguis.  Sono  più  rade  tra  le  due  ossa  mascellari  superio- 
ri. E poco  ovvio  egualmente  di  trovare  queste  ultime  o le 
zigomatiche  divise  in  due  pezzi. 

d.  Può  fissarsi  per  regola  generale  che  i luoghi  ne’qua- 
li  sviluppatisi  più  frequentemente , sono  quelli  ove  soavi 
de’grandi  vóti  a riempiere.  Perciò  osservatisi  s'i  spesso  nel- 
le fontanelle,  specialmente  nella  posteriore,  poi  nelle  ante- 
riori laterali , nelle  anteriori  medie  , e nelle  posteriori  la- 
terali. 

e.  La  loro  grandezza  varia  molto.  Ora  sono  solamente 
piccinissimi  pezzi  ossei,  ed  ora  l’osso  intero  si  divide  in 
due  metà  eguali.  Cosi  vedesi  l’occipitale  talvolta  diviso  in 
due  mela,  superiore  l’uria,  inferiore  l’altra,  e'I  frontale  di- 
viso in  due  meta  laterali  di  eguale  grandezza.  Tra  questi 
due  estremi  vi  ha  una  quantità  di  gradi  interraedii. 

f.  La  cagione  di  questo  difetto  innormale  di  riunione 
tra’ pezzi  ossei  non  è sempre  evidente.  Sebbene  più  ordi- 
nariamente, l'anomalia  coincida  con  una  congestióne  di 
sierosità  nell’  interno  del  cranio,  vai  dire  , con  un  idroce- 
falo e con  la  distensione  delie  superficie  destinate  ad  ossi- 
ficarsi , nondimeno  non  si  ha  ragion  di  dire  clic  essa  di- 
penda da  questa  distensione,  c di  supporre  con  Plumenbach, 
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die  il  feto  è stato  affetto  da  un  idrocefalo  di  cui  si  è guarito. 

2.0  La  formazione  di  questi  pezzi  ossei  dipende  in  gran 
parte  dal  modo  normale  dello  sviluppo  delle  ossa  del  capo. 
In  fatti  : 

a.  La  separazione  del  frontale  in  due  medi  è uno  sta- 
to normale  dalla  origine  di  quest'osso  fino  al  corso  del  pri- 
mo anno  della  vita. 

b.  L’  occipitale  si  forma  a poco  a poco  dalla  riunione 
di  undici  pezzi  ( § 54^  ),  e sono  precisamente  questi  pez- 
zi che  trovansi  distinti  e separali  nello  stato  normale. 

c.  Il  temporale  proviene  da  quattro  nocciuoli  ossei 

( § 553  ),  e sono  questi  nodi  precisamente  che  restano  pili 
o meno  .sensibilmente  isolati.  * 

d.  In  generale  , le  picciole^  ossa  delle  suture  debbono 
la  formazione  loro  allo  sviluppo  normale  delle  ossa  del  ca- 
po , poiché  nel  perimetro  de'  germi  ossei  primitivi  forman- 
si  sempre  de’  nuovi  nocciuoli , più  piccioli  e distinti  , che 
saldansi  con  essi,  allorché  lo  sviluppo  cammina  regolarmente* 

Intanto  tutte  le  ossa  delle  suture  non  dipendono  da  u- 
ua  scissione  inuormale  de’  pezzi  ossei  destinati  a formare 
una  sola  massa  nello  stato  regolare  , e non  si  possono  con- 
siderar tutte,  come  il  risultaruento  di  una  sospensione  di 
sviluppo.  In  fatti,  quelle  che  s’incontrano  nella  gran  fonta- 
nella, e nelle  fontanelle  anteriori  e laterali  della  sutura 
squamosa  , come  pure  la  divisione  della  porzione  squamosa 
del  temporale  , e quella  del  frontale  in  due  mela  situate 
l'una  al  di  sopra  dell'altra,  non  s'incontrano  mai  nello  sta- 
to normale,  e constituiscono  formazioni  interamente  distinte 
e particolari. 

3.°  In  generale,  è facilissimo  dimostrare  l'analogia  che 
esiste  tra  queste  ossa  innormali  e la  struttura  degli  animali. 

a.  Nella  maggior  parte  degli  animali,  il  frontale  è com- 
posto di  due  meta  laterali. 

b.  La  separazione  dell’occipitale  in  differenti  pezzi  os- 
sei è egualmente  una  disposizione  che  persiste  in  molti  ani- 
mali , durante  tutta  la  vita  , ed  in  altri , fino  alla  nascita. 
In  molti  rettili,  quest’osso  è diviso,  per  tutta  la  vita 

T.  II.  1 1 
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Ciò  che  vi  ha  di  rimarchevole  a questo  riguardo,  si  è 
ché  nel  frontale  si  osserva  più  spesso  questa  scissione  ,,cbe 
dessa  è più  rara  nella  porzione  squamosa  dell  occipitale,  e 
1’  è infinitamente  nel  parietale  , in  modo  che  il  stia  grado 
di  frequenza  è in  ragion  diretta  del  tempo  , durante  il  qua- 
le ciascun  osso  persiste  nella  sua  forma  primitiva. 

Se  il  numero  e la  situazione  delle  ossa  wormiane  so- 
no tali  , che  ili  tutta  lu  lunghezza  di  una  delle  suture  or- 
dinarie, uè  risulti  una  catena,  la  cui  forma  corrispouda 
alla  farina  normale  de’ ìriargini , la  cui  mercè,  le  ossa  do- 
vrebbero toocarsi  , e che  sia  incuneala  tra  essi  , si  forma- 
no delle  doppie  suture  ( suturae  .duplices  ) , ciré  si  esser* 
vano  talvolta  tra  parecchie  ossa  sopra  uno  stesso  cranio  , 
poiché  d"  ordinario,  sviluppaci  dalle  ossa  rtormiane  iu  mid- 
te  regioni  del  cranio  di  uno  stesso  individuo  , sebbene  noti 
si  formino  dappertutto  in  numero  eguale. 

Alla  esistenza  delle  ossa  formate  a spese  de’ pezzi  ossei 
norttìalT  si  attacca  la  distanza,  più  considerevole  del  solito, 
che  separa  le  ossa  del  cranio  nell’  idrocefalo.  Allora  1104 
solo  si  sviluppa  quasi  sempre  un  numero  più  o meno  con- 
siderevole di  ossa  wormiane  , ma  ancora  esse  sono  tutte  se- 
parale tra  loro  da  lunghi  intervalli  non  ossificati. 

In  fine  , occorre  ancora  noverar  qu'i  la  non  riunione 
delle  ots!>a  palatine  e mascellari  superiori  su  la  linea  media- 
na che  cortstituisce  la  essenza  del  labbro  leporino.  Uu’  al- 
tra anomalia  che  si  avvicina  a questa  , e che  dipende  dati- 
la stessa  camion  prossima  è la  ossificazione  incompiuta  delle 
Ossa  difl  cranio  eh»  presentano  da  tratto  in  tratto  de’  vóli 
fipieni 'solamente  della  sostanza  cartilaginosa.  . Quest’anoma- 
lia s’i/iòórrtra  egualmente  nell’  idrocefalo , ove  è ora  pii  udi- 
tiva , óra  secondaria.  *>••.  »u 

" • 3.  Rit'MOHEMJtaaHMAie*  delle  ossa,  del  cito.  * * • • 

654.  Lo  ■■«♦irto  con t parlo  a quello  che  abbiamo  esami- 
nato d’ ordinàrio  sopravviene  nella  età  avanzata,  ma  non  è 
meu  raro  d’ incontrarlo  ne’  giovani  , e si  osserva  assai  spes- 
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so  anche  nell’  idrocefalo,  in  seguilo  dello  sparire  dello  stra- 
to cartilaginoso  interposto  Ira  le  ossa  vicine.  • 1 

Queste  anomalie  sono  parimenti  sottoposte  a certe  leggi: 

a.  I pezzi  ossei  che  rimangono  distinti  e separali  al  di 
la  de’  periodi  normali,  si  saldano  ordinariamente  con  le  os- 
sa vicine,  più  presto  che  queste  non  si  riuniscano  tra  loro, 

b.  Di  tutte  le  ossa  del  cranio,  le  parietali  sono  quelle 
che  si  saldano  più  spesso  e più  presto  insieme  : in  ge-, 
nera  te  , ma  non  sempre  però  , la  saldatura  loro  comiucia 
dalla  parte  media  della  sutura  sagittale.  Dopo  vengono  le 
temporali  e l’ occipitale , quindi  il  frontale  , sul  conto  del 
qnale  fa  d’  uopo  osservare  che  la  parte  media  della  sutura 
coronale  è d’  ordinario  pure  la  prima  a dileguarsi.  Più  di 
rado  si  osserva  la  saldatura  del  frontale  con  le  temporali , 
di  queste  con  lo  sfenoide , e dell’  etmoide  con  le  ossa  vi- 
cine. Alla  faccia  , le  saldature  che  $’  incontrano  assai  spes- 
so sono,  quella  da’ cornetti  inferiori  e medii  col  mascellare 
superiore  , quella  del  vomero  con.  lo  sfenoide,  e quella  del- 
le due  ossa  proprie  del  naso  fra  loro.  • 

655.  Le  ossa  del  cranio  talvolta  acquistano  una  gran- 
dezza straordinaria.  Comunemente  questo  stato  accompagna 
l’idrocefalo,  e l'anomalia  diventa  soprattutto  rimarchevole 
allorché  si  ha  nel  tempo  stesso  la  base  del  cranio  presente, 
poiché  questa  offre  tracce  più  o meno  seusibili  della  com- 
pressione «he  le  viene  da  una  potenza  meccanica  agente  da 
dentro  in  fuora. 

656.  La  grossezza  delle  ossa  del  cranio  varia  egual- 
mente. Sono  molto  più  sottili  ne’ vecchi  .che  ne' primi  tem- 
pi della  vita.  Si  osserva  la  stessa  -cosa  nell'idrocefalo.  Però 
ani  finir  della  vita,  esse  diventano  più  grosse  ma  nel  tem- 
po stesso  spugnosissime.  Anche  ne’  pazzi  (ì)  o (Trono  una 
considerevole  grossezza  , sebbene  la  relazione  di  causatila 
tra  questo  stato  del  cranio  e quello  del  cervello  non  sia  al- 


(i)  G rtdui (5  , in  Ludwig  , Adv.  medico- juacùca  , voi.  II , p. 
456  , -voL  III , p.  6uo.  ^ 
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Jora  sempre  la  slessa,  poiché  può  succedere  che  lo  svilup- 
po eccessivo  delle  ossa  all' interno  sia  l’anomalia  primitiva, 
donde  risulta  una  compressione  nocevole  al  cervello,  o che 
lo  smisurato  accrescimento  loro  dipenda  da  difetto  di  nu- 
trizione e dall’  indebolimento  del  cervello.  Del  resto,  1’  in- 
grossamento delle  ossa  dfl  cranio  coincide  or  con  1’  aumen- 
to , or  con  la  diminuzione  della  densità  del  tessuto  loro. 

657.  Non  è rado  che  le  ossa  del  cranio  si  allontanino 
dallo  stalo  normale  per  difetto  di  simctria  , in  modo  che 
esse,  e quindi  il  capo  intero  apparissero  obblitjue.  Questo 
stato  dipende  forse  da  una  congestione  primitiva  di  sierosità 
nel  cranio,  e dalla  pressione  ineguale  che  il  liquido  ha  fat- 
to. Accompagna  talvolta  I’  alienazione  mentale. 

La  forma  delle  ossa  del  cranio  olTre  ancora  altre  ano- 
mafie,  precisamente  nel  cretinismo  (1).  Quella  del  capo 
sebbene  non  sia  perfetLimente  la  stessa  in  lutti  i cretini  , 
perloppiù  però  il  cranio  è depresso  , soprattutto  meno  con- 
vesso nelle  regioni  frontale  ed  occipitale  , ed  all’  opposto 
allargalo  da  un  lato  altro  ; la  sua  base  è ristretta  davanti 
in  dietro  , e come  compressa;  lo  suture  sono  più  o meno 
compiutamente  dileguate  , e riempiute  di  una  quantità  di 
ossa  wormiaue.  Rispetto  alle  ossa  particolari,  il  basilare  spe- 
cialmente si  allontana  dallo  stato  normale;  è picciolo,  pia- 
no ed  anche  concavo  alla  sua  parie  superiore  , mentre  che 
le  sue  parti  articolari  e ’l  forame  occipitale  sono  più  o me- 
no obblique  e talvolta  anche  perpendicolari  , in  modo  che 
le  porzioni  articolari  guardano  direttanienic  in  avanti  , e 
che  l’apnlìsi  basilare  e’1  corpo  dello  sfeuoide  sono  rette  ed 
elevatissime. 


(1)  G.  F.  Ackormann  , Urber  die  Krctinen  , einc  besonderc 
Menschenabart  in  don  Aljten  , Cola  , 1 790.  — Follerà  , Essai  sur 
le  gotlre  et  le  crélinage  , Torino,  1792.  — Micliaclis  , Uebrr  die 
Kretinen  ini  Salzgbtirgischcn  ; in  Blnmenhacli  , Med.  Ribl.  t. 
IH  , p.  658.  — loseph  et  Charles  Weirzcl  , Ueber  den  Krctinis- 
mus  , Vienna , 1802.  — li.  llceve,  Soma  occount  of  cretinism  ; nel 
E dim.  n\ed.  Journ.-t  v.  V,  1809,  p.  3i— 36.  — A.  S.  1 pisoli- 11 , 
Ver  Cretinismus  . i<hilosnpliisJi  unii  mediciniseh,  imtarsuchl , Dtcsr 
S.,,»,;.  ■ 
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Avvieh  sovente  pure  che  il  cranio  -è  più  o meno  oh* 
bliqtao,  specialmente  nel  cretinismo  che  non  c giunto  ai 
colmo  , ciò  sembra  dipendere  da  che  le  anomalie  che  esso 
lia  sofferto  sono  avvenute  da  un  sol  -lato. 

65ii.  II.  I vizii  di  conformazione  consecutivi  ed  acqui- 
siti delle  ossa  del  capo  sono  : 

1.  Le  soluzioni  di  continuo.  Or  sono  le  rime  ( fis- 
surae  J , che  talvolta  sono  sommamente  dilieale , e sono 
dette  allora  rime  capillari.  Differiscono  dalie  suture,  sieno 
normali , sieno  innormali,  perchè  son  diritte,  perchè  il  pe- 
riostio non  vi  aderisce  con  ma^eior  forza  come  altrove  , 
perchè  non  vi  ha  cartilagine  tra'loro  margini,  e che  si  os- 
servano nel  luogo  preciso  Ove  agl  la  cagion  feriente.  Di- 
consi  contro-rime  ( contraftssurae  ) allorché  succedono  al 
Iato  opposto  di  quello  ove  fa  portalo  il  colpo.  Le  prime 
e le  seconde  si  propagano  da  un  osso  all’altro,  traversan- 
do le  suture.  Ora  queste  sono  delle  ìntropressioni  ( depres- 
sione s ),  quando  oltre  alla  soluzione  di  continuo  liavvi  an- 
cora affossamento  di  un  pezzo  distaccato  in  lutto  od  in  par- 
te solamente.  Le  Ìntropressioni  possono  succedere  senza  so- 
luzione di  continuo  nella  giovinezza  , a motivo  della  sotti- 
gliezza e della  elasticità  delle  ossa  del  capo. 

2.  Le  diastasi , possono  essere  determinate  da  un’a- 
zione meccanica  violentissima,  quando  le  suture  hanno  acqui- 
stalo tatto  il  di  loro  sviluppo. 

SEZIONE  TERZA. 
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65g.  Le  ossa  degli  arti  superiori  ed  inferiori  si  corri- 
spondono e da  un  lato  all'altro  , e da  sopra  in  sotto,  in 
modo  che  gli  inferiori  "sono  una  ripetizione  de’  superiori  ri- 
spetto al  numero,  alla  foima,  ed  alle  relazioni  recìproche 
delle . diverse  sezioni  di  cui  ciascun  arto  com-ponsi.  * 

66 o.  Ciascuno  è composto  di  quattro  grandi  sezioni.: 
la  prima  è formata  principalmente  da  un  osso  largo,  1’  o- 
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moplata  all’  arto  superiore  , e 1’  osso  degl?  dei  all  inferio- 
re ; la  seconda  contiene  un  osso  cilindrico,  1 omero  nell  ar- 
to toracico,  il  femore  nel  pelvico,  ambe  le  più  grandi  del- 
le ossa  lunghe;  la  sezione  seguente  componesi  essenzialmen- 
te di  due  ossa  che  sono  il  radio  e’1  cubito  all'avambraccio, 
la  tibia  e ’I  perone  alla  gamba  ; la  quarta  comprende  le 
ossa  della  mano  all’arto  superiore,  e le  ossa  del  piede  al- 
1’  inferiore,  tutte  si  corrispondouo  quasi  perfettamente  nel 
numero , forma  e distribuzione. 


CAPITOLO  PRIMO. 

DELLE  OSSA  DEGLI  ARTI  SUPERIORI. 

ARTICOLO  PRIMO. 


delle  ossa  della  spalla. 

66i.  Da  ciascun  lato  trovatisi  due  ossa  nella  regione  del- 
la spalla,  il  più  considerevole  c piatto,  situato  in  dietro  ed 
Dn  poco  lateralmente;  il  più  picciolo  h cilindrico,  e tro- 
vasi alla  parte  anteriore  e superiore  della  spalla.  Dicesi  il 
primo  omoplata , il  secondo  clavicola. 


I.  OMOPLATA. 


fli 


za: 


66a.  L’ omoplata  ( omoplata , seapula  ),  in  genera- 
le ha  la  forma  di  un  triangolo  equilatero,  la  cui  base  guar- 
da in  alto  allorché  tutti  i muscoli  che  uniscono  insieme  le 
ossa  del  tronco  e quelli  della  estremità  superiore  sono  in 
riposo.  Si  stende  presso  a poco  dalla  seconda  costola  fino 
alla  settima,  avendo  il  suo  margine  interno  allontanato' di 
un  pollice  circa  dalla  parte  laterale  della  colonna  spinale. 

663.  De’  tre  margini  che  il  circonscrivono  , 1’  interno 
è un  poco  più  lungo  dell’esterno,  ciò  che  gli  ha  latto  dare 
il  nome  di  base  ( basis  scapulae  ).  Nel  suo  quarto  supe- 
riore si  dirige  dall'alto  in  basso  e da  fuora  in  deulro  ed  è 
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piu  o meno  convesso.  Di  qua  si  potta  quasi  direttamente 
in  basso  ed  in  fuora  e mostrasi  parallelo  ali'  esterno.  Que- 
sto col  quale  si  unisce  ad  angolo  acuto  si  pronunzia  so- 
prattutto alla  sua  parte  inferiore,  ove  è retto  e molto  sotti- 
le , laddove  offre  una  leggiera  concavità  , ed  La  una  spes- 
sezza molto  considerevole  alla  parte  sua  superiore  , in  mo- 
do che  oltrepassa  di  molto  la  faccia  anteriore  e la  poste- 
riore dell’  omoplata,  precisamente  questa  ultima.  La  sua  e- 
stremità  superiore  si  allarga  ancora  molto  dippiù  per  pro- 
durre un  incavamento  poco  profondo,  obiongoe  piu  stret- 
to in  sopra,  che  vien  detto  cavità  glenoide  ( cavitas  gle- 
noidea  ) e che  fa  una  grande  sporgenza  in 'avanti.  Il  mar- 
gine superiore  è obbliquo  da  dentro  in  fuora  e da  su  in 
giù  e leggiermente  concavo  nella  parte  superiore.  Verso  la 
sua  estremità  interna  si  osserva  un ' incisura  ( incisura  se- 
mi-lunaris  , lunula  ) che  è più  o meno  pronunziata,  ma 
che  si  distingue  sempre  dal  rimanente  della  concavità  per 
una  profondità  più  ^considerevole.  Questa  incisura  è talvol- 
ta cangiata  in  forame  mercè  una  linguetta  ossea. 

Ove  riunisconsi  insieme  i margini  superiore  ed  ester- 
no , 1’  omoplata  si  prolunga  in  un’  apofisi  curvata  in  alto 
ed  in  avanti  , che  dicesi  coracoide  ( processus  coracoide- 
vt  ).  Quest’ apofisi  ha  la,  sua  faccia  superiore  rivolta  in 
dentro  e la  inferiore  in  fuora. 

664.  La  faccia  posteriote  od  esterna  dell’omoplata  c di- 
visa da  una  eminenza  che  si  dirige  obbliquamenle  dal  mar- 
gine interno  all’esterno,  e che  dicesi  spina  ( spina  sca- 
pulae  ) in  due  metà,  l’una  superiore  più  picciola,  la  ca- 
vità sopra-spinosa  ( fossa  supraspinata  ) , 1’  altra,  inferiore 
molto  più  grande,  la  cavità  infra-spinosa  ( fovea  infra- 
spinata  ).  Considerata  nel  suo  insieme,  la  faccia  esterna  del- 
l’ omoplata  è un  poco  convessa  in  dietro  , priucipalmente 
nella  fossa  sopra-spinosa.  La  spina  stessa  comincia  vicino 
al  margine  interno  fcon  una  picciola  elevazione  triangolare, 
larga  ed  abbassatissima,  e s’ingrandisce  a poco  a poco  por- 
tandosi da  dentro  in  fuora.  Non  cammina  direttamente  in 
dietro,  ma  nel  tempo  stesso  è inclinata  da  sopra  in  sotto 
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davanti  in  dietro , in  modo  che  fa  un  angolo  acuto  con  la 
fossa  sopra-spinosa  ed  un  angolo  ottuso  con  la  infra-Spino- 
sa.  Non  si  stende  fino  al  màrgine  esterno,  ma  si  ferma  a 
qualche  distanza  dal  margine  posteriore  della  superficie  ar- 
ticolare , in  modo  che  resta  tra  questa  ultima  e la  spina 
un  intervallo  ripieno  del  collo  dell' omoplata  ( collutti  sca- 
polile ).  Perciò  la  spina  cangia  direzione  , di  sortì  che  si 
allarga  molto  solamente  da  fuori  in  dentro.  Questa  parte 
che  trovasi  un  pollice  circa  distante  dalla  cavita  glenoide , 
e che  forma  una  grande  sporgenza  in  alto  ed  in  dietro  por- 
ta il  nome  di  acromion , cioè  il  putito  più  elevato  dell  o- 
moplata.  Essa  limita  i muovimenti  del  capo  dell  omero  in 
dietro  ed  in  alto  , come  1*  apofisi  coracoide  li  limita  in  a- 
vanti  ed  in  basso.  Il  suo  margine  posteriore,  immediatamen- 
te dietro  di  questa  estremità  superiore  , ofire  una  picciola 
superficie  diritta  e coperta  di  cartilagine. 

665.  La  faccia  anteriore  è più  uniforme;  offre  solo  u- 
na  leggiera  depressione  che  corrisponde  alla  spina,  m mo- 
do che  vi  si  può  distinguere  ancora  una  porzione  sopra- 
spinosa ed  *u'  altra  sotto-spinosa.-  Questa  d’  ordinario  pre- 
senta tre  picciole  creste  dirette  da  giù  in  su  e da  dentro 
in  fuora  che  si  uuiscono  presso  a poco  nel  mezzo  e che  la- 
sciano tra  loro  de’ canaletti  superficiali.  Tutta  questa  faccia 
è leggiermente  concava. 

666.  La  porzione  sótto-spinosa  dell’  omoplata  è la  più 
sottile  di  tutte;  l'osso  s’ingrossa  verso  i suoi  margini,  ma 
più  versò  l’ interno  e dal  lato  della  eminenza  articolare.  E 
un  poco  più  sottile  nell' apofisi  coracoide,  e molto  più 
nella  spina  , sebbene  questa  ultima  offra  maggior  grandez- 
za delle  fosse. 

667.  L’ omoplata  comincia  ad  apparire  verso  la  fine 
del  secondo  mese  della  gravidanza  sotto  la  forma  di  un  os- 
so piatto  ed  irregolarmente  quadrilatero,  alla  cui  superficie 
non  si  ravvisa  ancora  la  spina  , la  quale  si  sviluppa  a’  tre 
mesi , e da  prima  oltrepassa  il  margine  superiore. 

Nel  feto  a termine  , le  apofisi  già  appaiono  , ma  esse 
sono  ancoia  quasi  interamente  cartilaginose.  La  spina  non 
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si  sviluppa  mai  da  un  punto  particolare  di  ossificazione  : è 
sempre  prodotta  dal  prolungamento  in  dietro  delia  faccia 
posteriore.  Ma  a poco  a poco  vedesi  apparire',  per  P apo- 
fisi  coracoide , un  germe  osseo  distinto,  che  già  esiste  nel 
feto  a termine,  od  almeno  mostrasi  nel  corso  del  primo  an- 
no. Ordinariamente  questo  uocciuolo  è saldato  col  resto  del  - 
T omoplata  negl’  individui  a quindici  anni.  Nel  luogo  delta 
riunione  , e nell’  epoca  in  cui  es*a  si  eflettua,  si  sviluppa  in 
alto  , alla  base  dell’  apofìsi  coraCoide  un  uocciuolo  osseo 
TÌtondato  che  resta  più  lungo  tempo  distinto  e separato  d» 
tutte  le  altre  apofìsi.  Più  tardi  , dopo  che  1’  apofìsi  co- 
racoide si  è saldata  , appaiono  ancora  , per  la  parte  supe- 
riore dell’  acromion  , per  1’  angolo  inferiore  e per  la  base  , 
germi  ossei  particolari  che  , solo  quando  1’  individuo  ha 
cessato  di  crescere  , si  riuniscono  alla  porzione  principale. 
Il  volume  del  nocciuolo  osseo  destinato  all’  acromion  varia 
molto  , poiché  ora  è una  benderella  stretta,  ed  ora  forma 
la  maggior  parte  di  quest’  apofìsi. 

668.  Le  anomalìe  dell’  omoplata  consistono  principal- 
mente in  sospensioni  di  sviluppo.  Così  talvolta  il  pezzo 
dell’ acromion  rimane  separato  per  tutta  la  vita  ed  unito 
solamente  al  rimanente  dell’  osso,  mercè  una  sostanza  carti- 
laginosa. Avviene  ancora  che  la  ossificazione  non  si  fa  in 
un  modo  compiuto  sopra  altri  punti  , p.  es.  che  nna  por- 
zione più  o meno  estesa  della  fossa  sotto-spinosa  resta  car- 
tilaginosa, analogia  rimarchevole  con  ciò  che  si  osserva  in 
parecchi  mammiferi  , specialmente  ne’  pachidermi. 

II.  Delia  Clavicola. 

G69.  La  clavicola  ( clavicula  , clavis,  OS  juguli,  /ac- 
cula , ligula  ) è situata  su  la  linea  di  separazione  del  col- 
lo e del  petto  , tra  lo  sterno  e 1’  omoplata.  Si  stende  un 
poco  obbliqnamente  da  avanti  indietro  , da  giù  in  su  e da 
dentro  in  fùora.  E delineata  a forma  di  S italiana  , in  mo- 
do che  la  sua  metà  inferiore  offre  una  convessità  in  die- 
. , ............. 
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Irò  cd  una  concavità  in  avanti  , donde  succede  il  contrario 
nella  posteriore. 

In  quest’osso  si  distinguono  un  corpo,  una  estremità 
sternale  ed  11  u’  altra  scapolare. 

11  corpo  è compresso  dall’alto  in  basso  5 presenta  però 
tre  facce  più  o meno  distìnte:  una  posteriore,  levigata  e 
concava  dall*  alto  in  basso  , una'  superiore  obbliqua  da  su 
in  giù  c da  dietro  in  avanti  e coperta  di  scabrosità,  infine, 
una  inferiore  diritta  o un  poco  còncava,  levigata  o pochissi- 
mo ineguale.  Fra  gli  angoli,  il  superiore  elle  forma  nel  tem- 
po medesimo  il  margine  supcriore  è il  solo  che  si  vegga 
distintamente,  esso  è anche  rifondato.  Ordinariamente  tro- 
vasi un  forame  nutritivo  nella  faccia  posteriore  e talora  ve 
ne  ha  due.' 

La  estremità  anteriore  o sternale  ( pars  sternalis  ) è 
la  parte  la  più  grossa  e la  più  manifestamente  triangolare 
della  clavicola.  Termina  don#  una  superficie  quasi  sempre 
triangolare,  coperta  di  cartilagini,  ma  ineguale,  la  cui  por- 
zione articolare  guarda  in  su,  e che  talvolta  ha  una  forma 
più  irregolare  , ritondata.  Al  principio  di  questo  pezzo  , 
nella  faccia  inferiore  , trovasi  spesso  un  grandissimo  afTos- 
sa  rilento  pieno  di  scabrosità,  e più  in  fuora,  una  elevatezza 
egualmente  scabra. 

La  estremità  posteriore  o scapolare  ( pars  scapula- 
ris  ) è la  parte  la  più  larga  dell’  osso  , ma  anche  la  più 
piatta  da  su  in  giù.  Si  osservano  nella  sua  faccia  superio- 
re delle  impronte  muscolari,  nella  inferiore  delle  ineguaglian- 
ze che  servono  di  attacco  a’  legamenti  , e nella  sua  estre- 
mità esterna  una  superficie  articolare  più  o meno  larga  e 
vestita  di  cartilagine. 

670.  Nella  storia  dello  sviluppo  dell’ organismo,  la  cla- 
vicola è molto  importante,  poiché  si  novera  fra  le  parti  le 
più  proprie  a dimostrare  quanto  sienò  grandi  le  differenze 
che  uno  stesso  organo  -offre  nelle  diverse  epoche  della  vi- 
ta, relativamente  alla  sua  forma  e soprattutto  al  suo  volu- 
me proporzionale.  Sebbene  molto  picciola  , appare  prestis- 
simo; poco  manca  che  non  sia  il  primo  osso  di*  quelli  che 
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si sviluppano.  Verso  la  ineia  del  secondo  mese  della  gra- 
vidanza è già  lunga  tre  linee  circa,  ed  è quattro  volle  più 
grande  dell’omero  c del  femore.  Al  principio  del  terzo,  la  sua 
lunghezza  è quasi  il  doppio  della  loro,  ed  alla  fine  di  questo 
mese  è anche  più  grande  di  essi.  Al  quarto  mese  solamen- 
te 1’  omero  la  supera  In  lunghezza  ; nel  feto  a termine  pe- 
rò , non  ha  che  un  quarto  dippiù  di  essa  , mentre  la  sua 
lunghezza  è doppia  della  sua  nell'adulto.  La  divisione  della 
clavicola  in  corpo,  estremità  sternale  e scapolare  si  appog- 
gia solamente  su  le  dimensioni  differenti  di  queste  regioni  , 
c su  le  relazioni  loro  con  le  parti  vicine,  ma  non  sopra  il 
modo  dello  sviluppo  loro;  giacche  la  clavicola  nasce  da  uu 
solo  punto  di  ossificazione  , salvo  tuttavia  uu  picciolissimo 
nocciuolo  osseo  che  si  forma  ben  tardi  su  la  faccia  auterio- 
re  della  sua  estremità  sternale. 

G71.  Quest’osso  è nel  tempo  stesso  uno  di  quelli,  ne’ 
quali  le  differenze  attaccate  al  sesso  si  esprimono  in  nu 
modo  evidente.  In  generale  è'  molto  più  diritto  e propor- 
zionatamente più  corto  nella  dorma  che  nell’  uomo.  La  sua 
dirittura  più  grande  dipende  principalmente  da  che  la  sua 
meta  esterna  è meno  curvala,  mentre  nell’  uomo  essa  subi- 
to s’  inclina  grandemente  in  dietro,  poi  in  avanti.  La  me- 
tà interna  anteriore  offre  presso  a poco  la  stessa  curvatura 
ne’ due  sessi.  La  clavicola  della  donna  è più  ritondala  di 
quella  dell’  uomo  ; trovatisi  però  delle  clavicole  di  donna 
che  rassomigliano  perfettamente  a quelle  di  uomo  , e vice, 
versa.  Avviene  anche  talora  che  una  delle  due  clavicole  ù 
formata  sul  modello  del  sesso  maschile  e 1’  altra  su  quello 
del  donnesco.  Queste  due  anomalie  souo  un  grado  leggiero 
di  ermafroditismo. 

672.  La  clavicola  si  articola  col  manubrio  dello  ster- 
no dalla  sua  estremila  anteriore  , con  l’acromion  dalla  po- 
steriore, in  line  con  l’oinoplata  c con  la  spina  costale  mer- 
cè legamenti  fibrosi. 

673.  Talvolta  manca  una  porzione  della  clavicola,  spe- 
cialmente la  esterna  , anche  quando  , il  resto  dell’  osso  si 
è sviluppalo  in  un  modo  regolare,  cd  essa  è surrogata  dai 
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un’apofisi  dell'  omoplata;  ma  quesl’apofisi  c sempre  più  sot- 
tile (i). 

ARTICOLO  SECONDO. 

' , *'•  i 

dell’  omero. 

. » 

A.  STATO  NORMALE. 
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674.  J-J  omero  (os  kumeri  os  brachii)  il  terzo  delle  ossa  ci- 
lindriche iu  grandezza,  forma  solo  il  sostegno  osseo  del  brac- 
cio. Il  suo  corpo  è un  poco  torto  , s’ impicciolisce  a poco  a 
poco  da  sopra  iu  sotto  , ma  diventa  più  largo  nella  sua 
estremità  inferiore.  Le  sue  tre  facce  sono  più  marcale 
nella  parte  inferiore  che  nella  superiore  , la  quale  è piut- 
tosto ritoudata  che  triangolare.  Quando  il  braccio  trovasi 
penzolone  lunghesso  il  corpo  , queste  facce  sono  , una  an- 
teriore, l’altra  posteriore,  la  terza  esterna:  le  due  prime  so- 
no quasi  rette  , la  posteriore  sola  è convessa  in  alto  e di- 
ritta in  basso.  11  margine  interno,  che  termina  le  facce  an- 
teriore e posteriore  , è rugosissimo  nella  metà  superiore 
dell’  osso  ove  l’anteriore  ed  il  posteriore  sono  quasi  insen- 
sibili , mentre  sono  pronunziatissitni  nella  metà  inferiore, 
e Io  diventano  quanto  si  esaminano  più  in  basso.  La  estre- 
mità superiore  del  corpo  si  allarga  molto,  specialmente  in 
dentro  ed  in  dietro.  11  forame  nutritivo  che  è semplice  si 
trova  al  principio  del  terzo  inferiore  su  la  faccia  anteriore, 
vicino  all’  orlo  interno  , talvolta  ancora  su  questo  margine 
o sul  posteriore. 

La  estremità  superiore  quasi  paralella  al  corpo  si  di- 
rige solo  un  poco  iu  deutro  ed  in  dietro.  La  sua  maggior 
parte  situata  in  dietro  , in  dentro  ed  iu  sopra  rappresenta 
un  capo  semi-sferico  ( caput  humeri  ) e coperto  di  car- 

(i)  Martin  , Diplacemcta  naturel  de  la  clavicule  -,  nel  Jour- 
nal de  Roux  , t.  «in  , p.  458. 
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tilaginc,  che  cidge  un  leggiero  affossamento  pieno  di  talu- 
ne ineguaglianze.  Io  fuora  e nel  davanti  di  questa  estremi  th 
trovansi  due  eminenze  destinale  alla  inserzione  de’  muscoli, 
che  diconsi  tuberosità  ( tubercula  ) $ 1’  uha  , tre  volte  più 
grossa  dell’  altra  messa  in  fuora  ed  in  avauti  , chiamasi  la 
gran  tuberosità  o tuberculo  ( tuberculuni  majus,  anterius, 
externunt  ) ; mentre  1’  altra  più  picciola,  ma  più  sporgente 
vien  detta  picciola  tuberosità'  o tuberculo , minore  ( tuber- 
culutn  rnìnus  , posterius  , internimi  ).  Da  ciascuna  di  esse 
parte  una  linea  aspra , di  cui  quella  del  tubercolo  maggiore 
(spina  tuberculi  mujoris  ) va  al  margine  interno,  e'tquella 

del  minore  ( spina  tuberculi  minoris  ) non  oltrepassa  il  quatv 
-1.1 J..1Ì'  *'  ■ „ _1. f.’. _ !.. 


to  del  corpo  dell’  omero  e si  perde  a quest’  altezza,  tra  le 
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due  tuberosità  trovasi  una  scanalatine  più  o meno  profonda, 
che  si  dirige  in  basso  , in  avanti  ed  in  fuori  , è che  spa- 


risce su  la  estreipi,a  superiore  della  faccia  interna  del  cor- 
po : questa  è la  scanalatura  bicipitale. 

La  estremità  inferiore  e piu  composta  della  superiore. 

4‘il"  . ;■  . . j il  * . , i-  « . 

L osso  vi  ha,  larghezza  poco  maggiore  , ma  c mollo  piu 
sottile  ed  in  conseguenza  piatto,  lermina  in  basso  con  una 
sporgenza  oblonga , ritondata  e coperta  di  cartilagine  , la 
cui  superfìcie  è Penduta  ineguale  da  parecchie  eminenze  ed 

*lf*S  ■ ..  + ■ « ‘ , t 

affossamenti.  La  sua  parte  anteriore  od  estirpa  c rotonda  , 
e si  stende  molto  più  in  alto  sul  lato  anterióre  od  interno 

deli*  osso  che  sul  posteriore  od  esterno  : questa  è il  capo 
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inferiore  eminentia  capitata  ).  La  parte  posteriore  ed  in- 
terna, molto  più,  considerevole  si  stende  in  sopra  cosi  nel 
di  dietro  che  nel  davanti  , e coraponesi  di  due  eminenze 
Semicircolari  , di  cui  la  esterna  od  anteriore  posta  a lato’ 


della  precedente  , e separata  da  essà  mercè  ùua  iucisura  , 
è molto  più  picciola  dell’  interna  o posteriore  , da  cui  un 
affossamento  considerevole  la  separa  egualmente.  Queste  due 
eminenze  constituiscono  la  troclea  ( trochlea  ossis  harneri ). 

, . t*  * “ t * ■ »’  - i ' . ..  j • 

Al  di  sopra  del  cap^o  inferiore*  si  osserva  una  leggiera  dè- 
pressione,  chiamata’  piccola  fossa  anteriore  ( fossa  anle- 
riór  minor  ) ; al  disopra  ed  al  davanti  della  troclea  un  al- 
tro affossamento  , più  profondo  , che  dicesi  gran  fossa  nrt- 
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tenore  (fossa  antcrior  maior  );  in  fine,  in  dietro  , ed 
anche  al  di  sopra  ed  in  avanti  della  troclea  un’  ultima  ca- 
vità piu  profonda  delle  due  altre  , detta  fossa  posteriore 
( sinus  maximus , fossa  posterior  ).  Non  è rado  che  que- 
sti due  affossamenti  comunichino  insieme  mediante  una  lar- 
ga apertura  fatta  nell’  osso  , ed  allora  la  comuuicazioue  è 
d’  ordinario  da'  due  lati  al  tempo  stesso.  Sovente  pure  av- 
viene che  1'  osso  è traforato  da  una  grande  apertura  roton- 
da, al  di  sopra  di  queste  eminenze  articolari. 

Oltre  le  eminenze  articolari  che  terminano  l’omero  nel- 
la sua  estremità  inferiore  , i suoi  margini  anteriore  e poste- 
riore producono  pure  due  eminenze  che  non  discendono 
cosà  in  basso,  servono  di  attacco  a' muscoli  e portano  il 
nome  di  condili  ( condyli  ).  L'  anteriore  ed  esterno  è mol- 
to più  picciolo  e designato  col  nome  di  epicondilo  ( con- 
dylus  flexorius  );  la  maggior  parte  de’ muscoli  flessori  del- 
la tnauo  vi  s’inseriscono  , come  uella  porzione  della  faccia 
anteriore  dell’  omero  situala  immediatamente  al  di  sopra. 
La  posteriore  ed  interna  , o epitroclea  ( condylus  exten- 
sorius  ) che  è tre  volte  più  voluminosa  dà  attacco  a’  mu- 
scoli estensori  della  mano. 

6j5.  L’  omero  comincia  a formarsi  alla  metà  del  se- 
condo mese  della  gravidanza.  Verso  la  fine  di  questo  me- 
se è ancora  picciolissimo  , lungo  una  linea  solamente  e piat- 
to. Forse  si  sviluppa  da  due  punti  di  ossificazione  messi  f’ 
uno  a fianco  dell'  altro  che  si  saldano  sollecitamente  insie- 
me , giacché  negli  embrioni  giovanissimi  ho  scorto  una  fen- 
ditura estesa  dalla  sua  estremità  superiore  fino  alla  parte 
media.  Fino  oli’  ultimo  mese  della  vita  iulra-ulerina  non 
vi  ha  che  il  solo  corpo  che  siasi  ossificato  ; ma  nella  na- 
scita , la  ossificazione  comincia  anche  nella  estremità  , e 
da  prima  nella  inferiore. 

Questa  offre  un  solo  nocciuolo  osseo,  non  nel  suo  mez- 
zo , ma  nel  picciolo  capo.  Ora,  e questo  è l’avvenimen- 
to più  rado  , il  corpo  si  stende  a poco  a poco  nella  tro- 
clea , ora  si  sviluppa  in  questa,  dopo  la  nascita,  un  noc- 
ciuolo osseo  particolare  che  si  salda  subitamente  col  capo, 
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poscia  col  corpo.  Taluui  mesi  solamente  dopo  la  nascita  , 
invece  del  capo  , nella  estremità  superiore  vedesi  formalo 
un  germe  osseo  cui  se  ne  aggiugne  un  secondo  nella  gros- 
sa tuberosità  , ma  più  tardi  ed  ordinariamente  al  liue  del 
primo  anno  ; questi  due  nocciuoli  si  uniscoi)£  insieme  pri- 
ma che  la  estremità  superiore  si  saldi  col  corpo.  Ad  un'  e- 
poca  più  rimota  , il  condilo  interno  o posteriore  si  svilup- 
pa da  un  punto  di  ossificazione,  che  ora  si  salda  col  corpo 
solamente  , ed  ora  anche  col  rimanente  della  estremitù  in- 
feriore. La  riunione  di  questa  eoi  corpo  si  effettua  molto 
presto  , anche  lunga  pezza  prima  che  1'  individuo  sia  cre- 
sciuto , mentre  la  superiore  resta  distinta  e separata  fin  do- 
po questa  epoca.  La  tuberosità  interna  si  salda  col  corpo 
più  presto  della  superiore  , ma  molto  più  tardi  della  infe- 
riore (1). 

676.  L’ omero  si  articola  per  artrodia  con  la  cavita 
glenoide  dell'  omoplata  mercè  il  suo  capo.  La  sua  estremi» 
ta  inferiore  è articolata  con  le  due  ossa  dell*  avambraccio; 

B.  Stato  inhorhale. 

677.  L’  omero  talvolta  manca  in  tutto  od  in  parte,  per 
effetto  di  un  vizio  primitivo  di  conformazione,  allorché  gli 
arti  superiori  solamente  sonosi  sviluppati  in  un  modo  più 
o meno  imperfetto.  Quest'  anomalia  offre  una  quantità  di 
modificazioni  5 giacché  ora  non  esiste  che  un  moncone  ap- 
pena sensibile  , ora,  allorché  lo  sviluppo  ha  progredito, 
1'  avambraccio  e la  maoo  mancano  , 1'  omero  si  assottiglia 
alla  sua  parte  inferiore,  e termina  con  una  o due  apofisi  (2). 

Ilo  già  accennato  ( § 672  ) la  riunione  delle  grandi 
fosse  anteriori  con  le  posteriori. 


(1)  Albino  ba  indicalo  almeno  imperfettamente  l'ordine  nel 
quale  questi  punti  di  ossilicazioae  si  sviluppano  c si  saldano. 

(2)  Borni,  Thes.  osi.  mori.  ìlov , Amsterdam,  i;S3  , p.  129. 


Digitized  by  Google 


DEL  CUBITO. 


/ 


*77 

r.  v ''»!*!;  ì»ì,  , , ; » • *•  >•»»  .- i!t 
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l)bl. LE  OSSA  DELL'AVAMBRACCIO. 

A.  .•iin  . #*  , / . i . » . » fri  I. . r ■}  ' ‘b 

> tl  | • A.}Stato  «ormale.  (j.  ( ...  , ' 

ti  ..Mt.t.i  a t < «■  i • . it  i t . : i* 

Sfi ..I'  ..I  ...  li  t I...I  .t;t  » iv,  i.. 

678.  \j"  avambraccio  comprende  due  ossa , il  radio  e’1 . 
cubito , la  cui  ma^sa  è quasi  eguale  , quelle  soq.  (Tiesse  su 
lo  stesso  piatto  , ai  articolano  ambedue  con  . I’  , Omero  ,,,nuti 
possono  eseguire  muoviminti  interamente  differenti,.  .secondo, 
la  forma  delle  loco  superficie  articolari.  ; , , | , 

> t.i't.  r ...  . • ' • • «•tu*  J 

. V-  ! n ■ ..  ■ ••  ^CWP»  1 f ' •(.  '■•J'ttW'. 

•.  t.l  . ’ j”.  c C.  t : • . } l\.’. 

<>)().  Il  cubilo  .(  ulna  iucuhitur  , cantra  major.,  foci- 
le ntMjuSi)  à.fiitL; lungo  del  radio,  ed.  invaile  f oltrepas- 
sa diluita*  feccedestte  lunghezza  che  ha  rispetto.  ìa<L  -ess®;, 
merita,  dunque,  di  .«sere  esanimalo  il  primo  por  quelli*  ,«k- 
cosUwtzn  ,,4  perché,  essendo  metto  mobile  , lo  tura  la,  base 
dell’ armadut»  ossea, dell’ avambracci®.  ...  , 

Il  suo  corp®  , la  cui  grossezza  si  diminuisce  jt.poqq  «' 
poc®>  iti  basso  jt,  leggierineutA.  curvato  in  forma  dj.^;  p*>j~ 
che  .vento  la  sua  meta  si  a v.ar  vicina  al  radio  , . jtoi.  se  ne 
scosta  per  ravvicinarsi  di  nuovo  .verso  la  sua  estremità  infe- 
riore. La  sua  parte,, superiore t che  è In  più  considerevole, 
offre  distintissi  irtamente  tre  facce  T.le  quali,  tfumffol’avmn- 
braccio  sta  in  riposo,*  si  dirtiaguotio  in  / posteriom,  «uteri  4- 
re  «d  interna,  ma.,cbe,1»p$psca#>0  u-ll»  parte  inferiore,  ove 
l’osso,  si  ritorni*.., Le  faep®  pus  ter  tose  ed  anteriore.  sono 
tpwsi,, rette.;, .ruaterifll, C|  però,  lelvoita  è divisa,  Kt;dj*e  .Bca- 
nalature  grandi  da  una  eminenza  longitudinale.  Lqn;in,tern» 
è sempre, rttv,pp^ollj#icaVftWt-  ^Wiw^iuei  .anterwet^’WìO'r- 
cooscrisede'il'aft^^stqrna  ed.gnteE4We,  e elte  è risolto  al  ra- 
dio, è il  più  sporgente  di  , tutti  e chiamasi  cresta  del  cu- 
bilo ( qr.ina  ulnac  }.  iiell*  estremità  superiore  della  faceta 
T.  IL  - ì.% 
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anteriore*  trovasi  una  grande  eminenza  , che  dà  attacco  a1 
muscoli  e che  dicesi  tuberosità  o'capo  delC  ulna  ( tuber 
ulnae.  ). 

Il  lorame  nutritivo  ordinariamente  è messo  un  poco  al 
di  sopra  della  metà  dell'osso,  a Iato  della  cresta  su  la 
faccia  anteriore  o su  la  interna.  La  estremità  superiore  , 
la  parte  la  piu  voluminosa  dell’  osso  è curva  a modo  di 
uncino  e molto  più  grossa  della  inferiore.  La  parte  supc- 
riore e posteriore  di  questo  uucino  chiamata  alcorano  ( o- 
lecranon , processili  anronàeùS  ) si  dilige  ' perpendicolar- 
mente db  giù  in  sti,  essa  è un  poco  ragosa  e convessa  alla 
stia  faccia  superiore  e posteriore  , concava  e coperta  di  car- 
tilagine all’  anteriore.  Nel  1-ilogo  ove  le  due  facce  si  uni- 
scono insieme,  forma  la  tuberosità  delC  olecrano  ( tuber 
olecranii  ).  La  parte  anteriore  dell’ uncino  o 1’  < ipofisi  co- 
rancide  ( processus  conmoideus  ) è molto  men  alta  e 
diretta  orizzontalmente.  Olire  una  superficie  superiore  co- 
perta di  cartilagine  e concava,  che'Bi  continua  ad  angolo 
retto  con  la  faccia  anteriore  dell’  oleeran»  , e che  ne  è se- 
parata da  una  scanalatura  trasversale , ordinariamente  sprov- 
veduta1 d’ incrostatura  cartilaginosa  iti  dietro  e*J  in  dentro. 
Queste  due  superficie  coperte  di  cartilagine  formano  con 
la  loro  riunione  una  cavità  profondissima  detta  gran  ca- 
pitò' sigmoidea  ( cavita*  semi-lunari* , sinus  sigmoidea*  , 
sinus  luti  ari*  major  ) ,r  che  una  linea  rilevata  divide  , in 
tutta  la  sua  lunghezza  , in  due  metà  , '*)a  posteriore  delle 
quali  «•  più  larga  deH’  altra.  A lato  della  porzione  orizzon- 
tale anteriore -di  questa  cavità  articolare,  ed  unita  ad  essa 
ad  angolo  retto,  trovasi,  su  la  faccia  anteriore  della  estremi- 
tà superiore  del  cubilo,  la  picciola  é at'ilà  sigmoidea  ( ca- 
vita* semi-lunaris  , sinus  sigmoidea s , sinus  lunaris  minor  ) 
che  è molto  più  piana  , ‘trasvfersa  e.  parimenti  incrostala  di 
cartilagine;'  • ••  W ..**1  •»  « ? «v 

La  estremità  inferiore1  déS’  Osso'  è un  poco  ingrossata, 
perciò  le  ha  fatto  meritare  il  nome  di  tapo'  '(  cttpitiilum 
ulnae  ),  La  sua  parte  interna  ed  anteriore  è coperta  di 
cartilagine.  La  esterna  si  prolunga  in  una  picciola  apofi- 
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SÌ  rifondata , separata  dall'  altra  in  avanti  ed  in  dietro  da 
una  scanalatura  , e che  dicesi  apofisi  Kit  ni  de  ( processus 
styloideus  ) . La  faccia  inferiore  del  capo  è leggiermente 
incavata. 

680.  Il  cubito  appare  contemporaneamente  all’omero,  o 
pochissimo  dopo  ( § 67 5 ).  Nel  feto  a termine,  si  compo- 
ne di  un  sol  pezzo  osseo  che  abbraccia  tutta  la  estremità 
superiore.  Più  tardi  , e di  rado  prima  del  sesto  anno  si 
sviluppano  in  sopra  ed  in  sotto  punti  particolari  di  os- 
sificazione. Vedesi  prima  apparir  quello  della  estremità  in- 
feriore che  forma1  la  base  del  capo  con  le  facce  laterali  c cou 
I’  apofisi  stiloide.  Un  poco  più  tardi  , nell’  olecrano  se  ne 
sviluppano  tre  , de’  quali  due  son  messi  in  dentro  , 1’  uno 
a fianco  dell’altro,  e si  estendono  trasversalmente  davanti 
in  dietro  ; il  posteriore  è molto  più  grosso  dell’  anteriore  ; 
il  terzo , che  è il  più  voluminoso  di  tutti  , trovasi  in  fuo- 
ra  e somiglia  mollo  alla  rotula,  e per  la  situazione  e per  la 
forma  rifondala  ; ma  questi  tre  nocciuoli  concorrono  debo- 
lissimamente alla  formazione  della  estremità  superiore  del 
cubito.  All'epoca  della  pubertà,  essi  non  sono  ancora  saldati 
col  corpo  : i superiori  vi  si  uniscono  più  presto  dell’  infe- 
riore , che  resta  distinto,  finché  l’ individuo  sia  interameni 
te  cresciuto. 

681.  Il  cubito  si  articola,  dalla  sua  estremità  superiore 
con  la  parte  posteriore  deila  superficie  articolare  messa  nel- 
la estremità  inferiore  dell’  omero , o con  la  troclea  , le  cui 
elevatezze  ed  affossamenti  corrispondono  perfettamente  » 
quelli  della  gran  cavità  sigmoidea.  Nella  maggior  flessione- 
possibile  , la  parte  anteriore  del  margine  interno  dell'  apo- 
fisi coronoide  , che  è la  più  eminente,  s’  impegna  nella  gran 
fossa  anteriore  dell’  omero  , ed  allorché  si  steude  1’  avam- 
braccio , l' olecrano  si  trova  ammesso  nella  fossa  posteriore 
di  questo  stesso  osso.  La  picciola  incisura  laterale  della  e~ 
stremila  superiore  riceve  il  principio  del  capo  del  radio 
la  cui  estremità  inferiore  gira  attorno  alla  parte  convessa, 
ed  incrostata  di  cartilagine  del  capo  del  cubito.. 


\ 
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* II.  Radio.  : , . . 

GSa.  II  radio  f raditi! , focile  minai  ) è più  corio  del 
cubilo  , ed  in  opposizione  a questo,  mollo  più  grosso  nella 
parte  sua  inferiore  che  ucila  superiore.  Occupa  Ja  regione 
anteriore  del  braccio  , allorché  pende  iuughosso  il  corpo  , 
e la  regione  esterna  quando  questo  arto  è rivolto  in  fuori. 
Offre  una  curvatura  assai  considerevole  , giacché  la  sua 
parte  media  è convessa  in  avanti  e concava  in  dietro,  lad- 
dove la  supcriore  e la  inferiore  sono  quasi  rette. 

Nel  corpo  vi  si  distinguono  tre  facce  e tre  margini. 
La  faccia  interna  è la  più  larga,  un  poco  concava  in  sa  e 
convessa  in  giù;  vi  si  vede  il  forame  nutritivo  messo  un  po- 
co al  di  sopra  della  mela  della  lunghezza  dell'  osso.  L’  an- 
teriore à concavissima  e la  esterna  quasi  dritta.  Il  margine 
posteriore  o la  cresta  del  radio  ( crisi  a radii  ) fa  una 
sporgenza  considerevole  soprattutto  nella  sua  parte  media.  L’ 
anteriore  e la  esterna  sono  ritondalissime.,  in  modo  che  Jq 
facce  interna  ed  anteriore  , anteriore  ed  esterna  insensibil- 
mente si  continuano  fra  loro  , mentre  non  esiste  un  limite 
determinato  fra  la  esterna  e la  interna.  Verso  la  estremità 
superiore  dell'  osso  , alla  faccia  interna  , si  ravvisa  una  e- 
minenza  considerevole  ritondata  ed  oblunga  che  dà  attacco' 
a taluui  muscoli,  e che  dicesi  tuberosità  del  radio  ( tuber 
radii  ).  ; i margini  posteriore  ed  anteriore  vi  si  riuniscono 
entrambi.  Ài  di  sopra  di  questo  punto  , 1’  osso  si  restrigne 
un  poco  , si  rilonda  e forma  un  collo  ( collimi  ) assai 
lungo  che  siegue  come  esso  la  medesima  direzione.  Questo 
collo  s’  ingrossa  alla  sua  estremità  superiore  e forma  il  ca- 
po ( caput  radii  ) che  è rotondo , leggiermente  concavo 
al  di  sopra  e vestito  dappertutto  di  cartilagine. 

Il  corpo  si  aumenta  a poco  a poco  scendendo,  e termina 
avendo  una  grossezza,  considerevole  ; si  esieude  principal- 
jnente  davante  in  dietro  e produce  1’  apofìsi  triangolare  in- 
feriore , la  cui  base  è rivolta  in  dietro,  e la  sojnmità  (la- 
vante. Questa  oltrepassa  un  poco  la  faccia  inferiore,  e for- 
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ma  cosi  una  piociola  sporgenza  , chiamala  (ipofisi  stilai  de 
( processai  styloideus  ).  La  faccia  inferiore,  vestita  di  car- 
tilagine , da  una  picciola  eminenza  diretta  da  dentro  in  ino- 
ra , c divisa  in  due  porzioni  , una  posteriore  quadrata  , !’ 
altra  anteriore  triangolare.  La  faccia  laterale  posteriore  è 
parimenti  coperta  di  cartilagine  ed  un  poco  incavala  ; essa 
forma  la  incisura  semi-lunare  ( incisura  temi-lunaris  ). 
L’anteriore  è quasi  retta.  La  esterna  convessa,  offre  nella 
sua  metà  una  grande  sporgenza  , da’  cui  due  lati  trovasi 
un  incastro  tendi noso  considerevole  , che  si  dirige  da  su  in 
giù,  e che  ne  contiene  un’  altra  più  picciola. 

683.  Il  radio  appare  al  tempo  stesso  che  il  cubito.  È 
sviluppatissimo  nei  feto  a termine  , ma  uon  è ancora  com- 
posto che  di  una  sola  parte  , il  corpo.  A questa  epoca  , 
la  sua  parte  iuleriore  non  ancora  supera  di  molto  quella 
del  cubito 'in  volume,  poiché  questa  ultima,  serbata  pro- 
porzione, è molto  piu  grossa  di  quel  che  non  debbe  esser 
in  seguito.  Subito,  ma  di  rado  , prima  della  fine  del  se- 
condo anno,  si  vede  apparire  il  germe  della  estremità  infe- 
riore che  si  mostra  nella  sua  parte  anteriore.  La  estremità 
superiore  comitlcia  à svilupparti  a sette  anni  > si  salda  però 
col  corpo  lunga  pezza  primi- dell’ intero  sviluppo  indi  volita- 
le, laddove  la  inferiore  rimane  separata  fin  dopo  detta  epoca. 

68{.  Il  radio  mercé  la  faccia  superiore  del  capo  si  ar- 
ticola col  picciolo  capo  dell’omero  ; dalla  faccia  laterale  di 
questo  capo,  quella  che  è coperta  di  cartilagine  con  la  pic- 
ciola incisura  laterale  del  cubito  ; mercè  la  incisura  semi- 
lunare  della  sua  estremità  inferiore  con  la  porzione  del  ca- 
po del  cubilo  el»e  è- •vestita  di  cartilagine;  in  line,  median- 
te la  sua  tàccia  iuleriore  in  avanti  con  lo  scafoide  , etl  iu 
diet/b  col  semi- lunare  del  carpo.  . ' * 

685.  Mediante  la  disposizione  delle  superficie  articola- 
ri corrispondenti  f il  radio  può.  non  solo  esser  tratto  iusiem 
col  cubito  ne’muoviineiifi  di  .licssione  ed  estensione,  ma  an- 
cora girar  per  metà  sui  suo  asse,  luculrp  d cubilo  non  can- 
gia quasi  posizione.  Le  sue  connessioni  coi  carpo  luq 
••.'•et  i--  p i ^ , ilewth 
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s\  che  la  mano  siegua  tuli’  i movimenti  che  esso  fa.  Se  la 
inflessione  è tale  che  il  radio  si  volga  davaote  in  dietro  ed 
in  dentro  , iucrocii  obbliquamenle  il  cubito  , diriga  il  suo 
margine  posteriore  in  Cuora  e la  sua  faccia  posteriore  iu 
dietro  , il  dorso  della  mano  è rivolto  in  avanti  e la  pal- 
ma in  dietro  , essendo  il  braccio  appeso  lunghesso  il  cor- 
po ; ciò  nomasi  pronazione  ( pronatio  ).  Il  muovimento 
opposto  che  mette  il  cubito  e ’l  radio  sopra  di  uno  stesso 
piano,  dirige  il  dorso  della  mano  io  dietro,  e la  palma  in 
avanti  , dicesi  supinazione  ( stipinoli o ).  In  ambi  i muo- 
vimenti,  le  estremili  superiore  ed  inferiore  del  -radio  girano 
$u  le  facce  laterali  corrispondenti  del  cubito. 

£.  stato  innormale. 

686.  Non  è rado  che  uno  degli  ossi  dell'  avambraccio 
manchi  , ovvero  entrambi.  Iu  questa  ultima  occorrenza  d' 
ordinario  non  vi  ha  mano  j nella  prima  , spesso  la  mano  è 
benissimo  conformata. 

ARTICOLO  QUARTO. 

Delle  ossa  della  mano. 

A.  Stato  robuaze. 


687.  JLta  mano  comprende  tre  regioni  , il  carpo  , il  me-  % . 
l acarpo  e le  dita.  Delle  sue  facce  quella  che  guarda  in 
fuora  quando  il  braccio  è penzolone  porta  il  nome  di  den- 
so ( dorsum  manus  ) , e la  faccia  opposta  quello  di^po/- 
ma  , (palma,  vola  ).  La  prima  è convessa  , la  seconda 
un  poco  concava.  11  margine  rivolto  in  avanti.  Della  stessa 
posizione  del  braccio  dicesi  radiale  ( margo  radialis  ) , e 
quello  del  lato  opposto  cubitale  ( margo  cubitalis  ).  Le 
fecce  delle  diverse  ossa  della  mano  si  distinguono  dunque 
in  donale  , palmare , radiale  e cubitale . 
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i.  Delle  ossa  del  carpo. 


t to  «i*  oh  m 

» ».l  tlll 


» Hit» 


G88.  Il  carpo  ( carpai  ) c la  regione  superiore  q,,^a 
j^ut  corta.  Si  compone  di  otto  ossa  , talvolta  di  myr.f  »,«Ì5_ 
regolarissime»  che  si  ossificano  dopo  la  nascita,.,  sona  yp,y- 
;te  jfra  !,oro  mercè  legaineuti  stiratissimi  e si  .articolano  eoa 
quelle  4*d  metacarpo.  OJtre  le  quattro  facce  che  gii  aq.ii 
comuni  con  tutte  le  ossa  della  mano  , vi  si  distinguono  qq- 
.cora  un#  faccia  brachiale  ( facies  brachi  alti  ) ed  \inn  fac- 
cia digitale  ( facies  digitali s ).  Le  ossa  che  il  formano 
so»  distribuite  in  due  serie,  uua  posteriore  ,0  superiore, 
I’  altra  anteriore  od  inferiore. 


I.  Ossa  DELLA  rniMA  SBRIIS  DEL  CARPO. 


■ si\ib  i •> 


689.  La  serie  posteriore  delle  ossa  del  carpo  com- 
prende qualtr’ossa  , che  noverandole  davanti  in  dietro  o dal 
radio  al  cubito,  sono  lo  scafatile,  il  semi-lunare  , il  pi- 
rumidule e ’1  pisiforme. 

. , 1 — Scafoide. 


690.  Lo  scafoidc  ( os  n arimi  a re  , s.  (Caphqideurn  'f 
non  merita  esattamente  questo  nome  , giacche  ha  una  for- 
ma irregolarissima.  F.  navicolare  veramente  nella  sua  parte 
!■'  . 1 ■ . 1 • .1 

superiore  e posteriore,  ma  produce  in  avanti  una  sporgen- 
za considerevolissima  , che  fa  quasi  la  mela  della  sua  mas- 

i.ì  ......  ■ ,1  ■ 1 m ini "ii,  fi. r . .. 

sa.  Si  compone  di  due  parti  e si  può  paragonare  ad  un  8 
in  cifra.  La  parte  .superiore  .e  posteriore  è pili  larga  , ma 
niA  piatta  della  inferiore  ed  anteriore.  La  sua  faccia  bra- 

r .1».  * • ,M  l;  t;  j 

duale  è convessa  e coperta  di  cartilagine.  La,  digitale  è 

concava  e divisa  da  una  eminenza  rifondata  in  due  porzio- 

■ ' . : : * * ' ’ * r * ..  : , »*o  t rx' 

ni  semi-circolari,  una  posteriore  piu  piccioni  e piana,  l’al- 
tra anteriore  più  grande  e molto  concava  La  prima  -può 

* . ,»i  ;.  • ,<*t  r,,.  . i..-i  : ...  . » : . t » 

esser  considerata  come  faccia  cpbiiale  , la  seconda  si  sten- 
de  fin  sopra  la  parte  anteriore.  Le  tacce  brachiale  e pal- 
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mare  di  questa  parte  non  sono  coperte  di  cartilagine,  men- 
tre la  radiale  e digitale  formano  uua  superficie  coperta  di 
una  crosta  cartilaginosa  e triangolare,  che  una  elevazione  di- 
fetta dal  davaute  in  dietro,  divide  in  due  parti,  1’ una,  più 
cbasfderevole  è triangolare  che  si  trova  in  fuora  , 1’  altra, 
più  picciola  e relta'ngolare , e che  è rivolta  in  basso. 

' Quantunque  lo  scafoide  sia  il  più  grosso  fra  gli 

ossi 'del  carpò,  noti  comincia  ad  ossificarsi  che  parecchi  an- 
ni dopo  la  nascita; 

692.  Dalla  sua  faccia  superiore  si  articola  con  la  por- 
zione 'tfia'ngolare  arileriote  della  faccia  iuferiore  del  radio 
( § 6&4U)  j dalla  sua  fàccia  cubitale  coli  1’  osso  semi-luna- 
re  ( § 6g5  );  dalla  parte  posteriore  della  sua  faccia  digitale 
col  grande  os>o  ( § 708  ) j dalla  sua  faccia  radiale  con  lo 
stesso  osso  $ in  (ine  dalla  porzione  anteriore  della  sua  fac- 
cia digitale  col  trapezoide  ( § yo3  ). 

t t • 

-r ..  1 <•••  ) t ti.. 


!..  . 


1.  Semi-lunare. 


...1  -.f 


6g3.  Il  semi-lunare  ( os  hi  ita  frinì  , ».  semi-lunare  ) ha 
una  faccia  brachiale  convessa  ed  intonacata  di  cartilagine. 
Questa  faccia  si  continua  insensibilmente  con  la  palmare  che 
è convessa  e sceveia  di  cartilagine,  e con  la  dorsale  che  è 
dritta.  La  faccia  radiale  coperta  interamente  di  cartilagine 
è semi-circolare.  La  cubitale  ha  la  medesima  forma  5 e-sa 
non  è rivestita  di  cartilagine  che  nella  sua  parte  posteriore 
è Éuperiore,  che  è quadrala.  Queste  due  ultime  facce  sono 
.dritte.  La  digitale  offre  una  concavità  profonda  , e coperta 
di  cartilagini.  ' * , 

6g4-  Ìu  questo  , come  nello  scafoide,  la  ossificazione 
comincia  anche  tardi. 

Cg3.  L'osso  semi-lunare,  dalla  sua  faccia  brachiale  si 
articola  con  la  parte  posteriore  quadrata  della  faccia  infe- 
riore del'radio  ( 5 B»4  )j  dalla  radiale  con  lo  scafoide 
( 5 692  ) ; dalla  cubitale  con  l’osso  piramidale  ( § 698  ),• 
é cou  1’  osso  graude  merce  la  digitale. 

•V*.  •»  • . ' . . i i si'  • !■  ; 
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3.  Piramidale. 

' 6q6.  Il  piramidali  ( os  irìquetrum  , triangolare  , 
cuneiforme  ) ha  la  sua  base  rivolta  in  avanti  e la  sua  som- 
mità in' dietro.  ' Là  porzione  interna  ed  anteriore  della  sua 
faccia  brachiale  è coperta  di  cartilagine  in  uno  spazio  trian- 
golare: La  radiale  dritta  e quadrata  è dappertutto  incrosta- 
ta di  cartilagine.  La  digitale  tm  poco  concava  nella  maggior 
parte  della  sua  estensione  è quasi  interamente  vestita  ancora 
di  cartilagine.  La  palmate,  in  fine,  è rugosa  e leggiermente 
concava  nella  sua  metà  interna  , dritta  e coperta  di  carti- 
lagine nella^  gsterna.  . 1.  .... 

5yj.  La  sua  ossificazioue  procede  al  pari  di  quella  delle 
due  ossa  precedenti.  _ ^ 

6g8.  Dalla  porzione  incrostata  della  sua  faccia  brachia- 
le , si  articola  con  la  cartilagine  intermedia  triangolare  j 
dalla  sua  faccia  radiale  con  1’  osso  semi-lunare  ( fj  6g5  ) 
dalla  digitale  cou  l'osso  unci-forme  ( § 71 3 );  e dalla  por*- 
zinne  dplla  palmare  che  è coperta  di  cartilagine  col  pisifor,- 

me  ( S.  699..)....  t , . .. 

_ ’ • ■ •:  r >•  ‘ 

' 4-  Pisiforme. 

" “ * 

699.  11  pisiforn \e  ( os  pisiforme  , articolare  , subro- 
tuntfum  ) è il  piu,  picciolo  delle  ossa  del  corpo.  Ila  una 
forma  ritocchila  ed  oblonga  , e fa  sporgenza  iu  tutta  la  sua 
altezza  al  di  sopra  della  faccia  palmare  delie  altre  ossa  della 
serie  posteriore  , che  trovansi  quasi  tutte  su  lo  stesso  piano, 
tramie  lo  scafoide,  la  cui  parte  anteriore  fauna  prominenza 
comiderevole  egualmente  nella  palata  della  mano.  La  faccia 
dorsale  di  quest'osso  è retta  e coperta  di  cartilagine;  quindi 
àflrihe  la’ suà  sola  superfìcie  articolare,  ed  essa  gli  serve  ad 
unirsi  col  piramidale  (§  698).  Comincia  ad  ossificarsi  do- 
po i sei  anni.  Forma  coti  lo  scafoide  ( § 68g)  le  eminen- 
ze superiori  del  carpo, \ ’ 

■ • * • '•  * »*  • *’  li**  1 •«  !..  ' i 


Digitized  by  Google 


i86 


Anatomia  speciale. 


II.  Ossa  della  sicorda  serie  del  carpo. 

700.  La  seconda  serie  del  carpo  rinchiude  ie  ossa  le 

piu  irregolari  e le  più  voluminose  di  questa  regione.  Le 
tre  prime  della  serie  superiore  però  son  più  grosse  delle 
due  anteriori  della  seconda.  Le  ossa  di  questa,  numerando- 
le davanti  in  dietro,  sono  il  trapezio,  '^trapezoide,  gran- 
de osso  e l’ osso  uncifprme.  1 

1.  Trapezio. 

701.  11  trapezio  ( os  multangulum  , trapezoide s ma- 
jus  , trnpelium,  rhomboides  ) ha  una  forma  quadrata  irre- 
golarissima. La  sna'faccia  brachiale  è quadrata  , 'trasversale 
e divisa  , da  una  elevatezza  acuta  che  dalla  pà!mo  della  ma- 
no si  stende  al  margine' palmari  in  due  superfìcié  leg- 
giermente concave  , aventi  là  fórma  di  un  quadrato  non 
equilatero,  messe  Tona  accosto  all'altra  e vestite  di  carti- 
lagine. La  digitale  è trasversale  , concava  da  dietro  in  a- 
vauti , un  poco  convessa  andando  dal  dorso  della  mano  al- 
la palma,  e coperta  parimente  di  cartilagine.  Le  facce  dor- 
sale , palmare  e radiale  sono  inegualissime  e rugose. 

702.  Nel  fanciullo  di  sei  anni  quest’  osso  è ancora  in- 
teramente cartilaginoso. 

703.  Sì  articola  con  lo  scafoide  dalla  parte  anteriore 
della  sua  faccia  brachiale  ( § 6ga  ) ; col  trapezoide  dalla 
posteriore  ( J 706  ) ; con  1'  osso  metacarpo  del  dito  indi- 
ce della  sua  faccia 'bubitale,  e col  metacarpo  del  pollice  dal- 
la digitale. 

{ I ' * 

i ».  Trapezoide.  0 

• " * .....  A » . < 1 » • .t'i  ’.»  »• 

504.  11  trapezoide  ( os  multangulum , s.  trapeli  um 
minui , &.  piramidale  ) rappresenta  una  piramide  corta  ed 
irregolare,  la  cui  base  guarda  il  dorso  delia  mano  e'1  ver- 
tice la  palma.  Le  facce  dorsale  e palmare  son  rugose , uou- 
coperte  di  cartilagine  ed  un  poco  coneave. 
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^o5.  La  ossificazione  vi  comincia  anche  piu  tardi  che 
nel  trapezio. 

706.  Si  articola  con  lo  scafoide  dalla  sua  faccia  bra- 
chiale, che  è appena  concava  (§  figa  col  trapezio  dalla 
radiale,  che  è leggiermente  convessa  ( § 703  );  con  1’  osso 
metacarpo  del  dito  indice  dalla  faccia  digitale. che  è trian- 
golare, convessa  davaute  indietro,  e concava  da  sopra  in 
gotto  ; col  grande  osso  dalla  sua  faccia  cubitale  che  è con- 
vessa ( $ 709  ). 


3.  Grande  osso. 

70^.  II  grande  otto  ( os  magnimi  , s.  capitatimi  ) è 
il  più  considerevole  di  tutti  gli  ossi  del  carpo.  Ha  la  for- 
ma di  una  piramide  , e trovasi  messo  in  modo  che  il  suo 
maggior  diametro  si  stende  dalla  faccia  brachiale  alla  faccia 
-digitale  , la  seconda  delle  quali  rappresenta  la  sua  base,  e 
la  prima  il  suo  vertice.  La  faccia  brachiale  coperta  di  car- 
tilagine è rilondata  e convessissimà.  La  radiale  è parimen- 
ti vestita  di  cartilagine,  e divisa  , da  due  eminenze  che  si 
stendono  dal  dorso  deli»  mano  alla  palma  , in  tre  parti  , 
delle  quali  la  posteriore  più  considerevole  delle  altre  due 
è convessa  e rilondata  , la  rfledia  parimenti  un  poco  con- 
vessa e quadrata,  l’anteriore,  in  fine,  che  è nel  tempo 
stesso  la  superiore , concava.  La  faccia  anteriore  triangola- 
re ed  un  poco  concava  è egualmente  coperta  di  cartilagi- 
ne. La  cubitale  è rugosa  nella  sua  parte  posteriore,  incro- 
stata e quasi  diritta  nella  posteriore.  Le  facce  dorsale  e 
palmare  sono  leggiermente  concave  e non  coperte  di  carti- 
lagine. 

" 708.  Questo  osso  è già  ossificalo  nel  feto  a termine  , 
ma  in  un  modo  insensibile  e quasi  solo  nel  suo  mezzo  ; il 
rimanente  è cartilaginoso.  A dieci  anni  circa  cumpiesi  la 
sua  ossificazione. 

709.  Dalla  sua  faccia  brachiale  si  articola  col  semi- 
lunare ( § tìgS  dalla  parte  superiore  della  radiale  eoa  lo 
scafoide  ( § 6ga  ) 5 dalla  media  col  trapezoide  '(  § 706  ) ; 
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dall’anteriore  con  l'osso  metacarpo  del  dito  indice  -,  dalia 
sua  Taccia  anteriore  con  quello  del  tèrzo  dito;  dalla  porzio- 
ne incrostala  della  sua  Taccia  cubitale  con  1’  osso  uucifor- 
me  ( § ~o3  ). 

710.  Tra  quest’osso  e 'I  precedente  trovasi  talora  un 
nono  osso  del  carpo  ( i ) , analogia  considerevole  con 
quello  che  esiste  nelle  scimie,  poiché  in  queste  precisamente 
tra  il  trapezoide  e ’l  grand’osso  se  ne  incontra  un  nono  , 
die  sembra  nato  dalla  divisione  del  trapezoide  in  duepezzi. 

4-  Osso  unciforme. 

71 1.  L’osso  unciforme  ( os  hamatum,  unciforme  ) 
ha  la  (brina  di  uu  triangolo  , la  cui  base  è rivolta  verso 
il  dorso  della  mano  e ’l  vertice  verso  la  palma.  Questa  ul- 
tima, porzione  che  c piatta  da  uu  lato  all'altro,  forma  l’un- 
cino.  L’apoGsi  uncinata  fa  che  quest’osso  oltrepassi  dimoi- 
lo le  due  di  mezzo  in  dentro  , come  il  trapezoide  le  oltre- 
passa anche  ut  fuora , e che  produce  con  queste  ultime  le 
eminenze  inferiori  del  carpo  , che  riunite  alle  posteriori 
( § ^99  ) formano  le  pareti  di  un  canale  in  cui  sdruccio- 
lano i tendini  de’  musooli  flessori  della  raauo  e delle  dita. 

La  faccia  brachiale  dell’osso  unciforme  è coperta  di 
cartilagine  , trasversale  e convessa  , lia  la  forma  di  un  ret- 
tangolo. La  porzione  esterna  della  radiale  c dritta  ed  incro- 
stata ; la  interna  rugo  sa.  Le  facce  digitali  sono  leggier- 
mente concave  da  fuori  iu  dentro,  un  poco  convesse  da- 
vaute  in  dietro,  e da  una  picciola  eminenza  che  si  estende 
dall’uncino  al  lato  palmare,  divise  in  due  meta,  anteriore 
l’una,  posteriore  l’altra  più  graude.  La  faccia  dorsale  è 
un  poco  convessa  e rugosa.  La  palmare  col  suo  malghe 
esterno  si  conliuua  con  l’ apofìsi  uncinata. 

712.  Nel  feto  a termine  si  scuopre  anche  in  quest'osso 
un  noceiuolo  osseo,  messo  quasi  nel  mezzo,  el  cui  volume 
oltrepassa  quello  del  grande  osso  , sebbene  1’  osso  uucifor-  ’ 
me  stesso  sia  più  pideioìo  di  qUesio  ultimo.  La  ossificazione 

£i>  Salzms#tt».J3«  co*,  ois.  iUusf/-.__tujtai.,Slt*skia g,  tjaà^p.i. 
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si  Camphff  alla  Slesia  epoca  di  quella  del  precedeste  (a). 

^l3.  L’osso  unoiforme  si.  articola  eoi  piramidale  dal- 
la sua  faccia  brachiale  ( § 698  );  eoi  grande  osso  dalla  ra- 
diale ( J 709  ) 3 o«n  gli  ossi  metacarpi  del  quarto  e qujn- 
t o dito  dalla  digitale.  < > . 

t • , « • . » , ..  . « I 

II.  Dslls  ossa  osa  mstacaiwo. 

714*  Il  metacarpo  ( metacarput  ) si  compone  di  cin- 
que ossa  cilindriche  , di  lungltezza  disuguale,  ma  tutte  for- 
mate ripesi  su  J0  steso  tipo.  li  corpo  loro  è ritoodato  , o 
leggiermente  triangolare,  convesso  dal  lato  dorsale,  conca- 
vo alla  faccia  palmare  , ed  un  poco  .più  largo  verso  la  e- 
stremità  anteriore  che  verso  la  posteriore.  Vi  si  possono  di- 
stinguere tre  facce  e tre  margini,  che  tranne  il  primo  me- 
tacarpo , non  hanno  la  stessa  situazione  nella  meta  anterio- 
re e nella  posteriore.  In  fatti  T anteriore  od  inferiore  offre 
una  faccia  dorsale  , una  faccia  radiale  ed  Ama  cubitale,  co- 
me on  margine  interno  , inferiore  o palmare  , un  radiate 
ed  un  cubitale,  de’ quali  il  primo  è più  tagliente.  La  po- 
steriore al  contrario  offre  pure  le  due  tacce  laterali  , ma 
noi»  la  superiore  che  è supplita  da  una  faccia  inferiore 

0 palmare  3 non  vi  Ira  del  pari  margine  palmare  , u»a  uno 
dorsale  esterno  o superiore  , poiché  i due  angoli  laterali 
confondoDsi  insieme  nella  parte  inedia  dell'  osso  , e che  di 
qua  si  forma  sul  dorso  di  questo  uu  margine  tagliente  che  ■' 
si  stende  lino  alta  sua  estremili)  posteriore. 

La  estremità  posteriore  o la  base  ( basis  ) è triango- 
lare od  irregolarmente  quadrangolare  , e vestita  di  cartila- 

r fi)  Albino  copiato  da  tutti  i notomisti  , lia  detto  : Singulti 
carpi  ossa  cartilaginea  in  foctu  sunt  , nec  nisi  diu  pott  nativ ita- 
tela os  inchoant.  Questa  proposizione  non  b esatta,  come  ho  potuto 
convincermene  da  numerose  ricerche  sugli  scheletri  di  feti  a termi- 
ne. Si  trova  sempre  il  noceiuolo  osseo  del  semiluaarc  , c del  uni- 
forme , che  è piti  imperfetto  de’ Doccinoli  dell’ osso  del  tarso  propor- 
zionatamente più  picciolo  e non  imbevuto  di  sangue,  ina  solamente 
giallastro. 

1 • ‘ ’ ’■  * 1 . > 1 • . 
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gine  nella  sua  faccia  posteriore,  che  c quasi  sempre  piana. 

Le  laterali  , sono  anche  in  gran  parte  vestite  di  cartilagi- 
ne. Ili  avanti  e tra’  punti  incrostati  delle  facce  laterali  tro- 
vansi  degli  affossamenti  rugosi  considerevolissimi  a' quali 
succedono  eminenze  simili  e rilevatissime  : queste  sono  le 
tracce  delle  connessioni  che  uniscono  le  ossa  del  metacarpo 
tra  esse  e con  quelle  del  carpo,  in  modo  a permetter  lo- 
ro solamente  muoviraenli  oscurissimi,  a motivo  della  dispo- 
sizione delle  superficie  articolari  , del  numero  de’  mezzi  di 
unione  e della  sostanza  che  li  forma. 

La  estremità  anteriore  è ritorniate  , quasi  per  intero 
copeit*  di  cartilagine,  e chiamata  capo  ( capitulum  ),  a mo- 
tivo della  sua  forma.  Lateralmente  è un  poco  compressa  , 
e termina  da  ciascun  lato  , in  dietro  , sì  alla  faccia  dorsale  e 
che  alla  palmare  con  due  tubercoli  ( tubercula  ) , tra’  qua- 
li da  ciascun  lato  trovasi  una  sinuosità  considerevole  ( si- 
nus  ).  Queste  sinuosità  e tubercoli  sono  le  tracce  della  in- 
serzione de’  legamenti. 

715.  La  ossificazione  delle  ossa  metacarpie  comincia  al 
principio  del  terzo  mese  della  gravidanza.  Non  appariscono 
tutte  contemporaneamente.  Da  prima  si»scorge  il  secondo  , 
poi  il  terzo  , le  altre  vegglonsi  più  tardi.  Verso  la  fiue  del 
terzo  mese  ciascun  osso  contiene  un  germe  osseo  oblongo. 

Nel  feto  a termine  , il  solo  corpo  è ossificato  , e le  due  e- 
stremita  sono  ancora  affatto  cartilaginose.  La  ossificazione 
loro  comincia  mollo  tardi  •,  verso  la  fine  del  secondo  anno 
appare  solamente  un  germe  osseo  nel  capo.  Questo  nocciuo- 
lo  rimane  lunga  pezza  separato  dal  corpo  , talvolta  Gno  a 
che  l’individuo  sia  interamente  cresciuto.  Non  ne  ho  mai 
scorto  uella  estremità  posteriore  , se  ne  eccettuo  il  meta- 
carpo del  pollice  , che  in  contraccambio  , sembra  non  a-  ’ 
venie  nel  suo  capo  , io  almeno  non  ho  potuto  distinguer- 
ne alcuno  in  questa  parte.  Il  nocciuolo  osseo  posteriore 
del  metacarpo  di  questo  dito  resta  anche  lungo  tratto  se- 
parato dal  corpo,  come  l’anlerioro  lo  è nelle  altre  quattro. 

716.  Le  ossa  metacarpie  si  articolano  con  la  serie  an- 
teriore del  carpo  mercè  la  loro  faccia  posteriore  incrostata. 
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di  cartilagine  ; con  queste  stesse  ossa  e tra  esse  , mercè  le 
parti  parimenti  incrostate  della  parete  laterale  della  loro  ba- 
se ; mercè  il  loro  capo  con  le  ossa  delle  falangi  posteriori 

che  loro  corrispondono. 

, ' » • * \ 

' V 

1.  Primo  osso  del  metacarpo.  . > 

»,  »•  • • • • I 1.  I 

717.  Il  primrotao  del  metacarpo  , , od  il  metacarpo  del 
pollice  ( os  metacarpi  pollici j.)  distingue*)  dagli  altri  pel 
volume  e per.  la.  forma.  £ mol  o piq  corto  , ma  più  grosso 
e più.  largo  degli  altri  ossi  e più  piatto,  laddove  questi  so- 
no stiacciati,  vai  dire  più  stretti  da  un  lato  all'  altro  cbe 
dall' allò  in  basso.  La  faccia  dorsale,  la  più  slarga  di  tutte, 
si  stende  su  la  intera  lunghezza  dell'  osso.  Le  due  laterali  , , 
di  cui  la  cubitale  è più  estesa,  si  uniscono  ad  angolo  ottu- 
so più  che  nelle  altre  ossa  del  metacarpo.  La  base  è più 
larga  che  alta  , e sprovveduta  dapper  tutto  di  cartilagine 
sopra  i suoi  due  lati  ; U sua  faccia  posteriore  è incrostata, 
leggiermente  concava  dal  lato  radiale  al  cubitale,  un  poco 
convessa  dalla  faccia  dorsale  alla  palmare  , aperta  da'  due 
lati  e limitata  solamente  da  una  prominenza  poco  conside- 
revole in  alto  ed  in  basso.  Queste  particolarità  e la  poca 
densità  del  legamento  capsolare  fan  che  quest’  osso  muova- 
si dippiù  delle  altre  ossa  del  metacarpo.  Ila  ancora  un  ca- 
po più  largo,  ma  più  basso  di  quello  di  queste  ultime. 

718.  11  primo  osso  del  metacarpo  è uno  di  que’  che 
si  sviluppano  gli  ultimi.  Nel  feto  di  cinque  mesi,  propor- 
zionatamente' alle  altre  ossa  . è anche  più  corto  che  in  pro- 
sieguo , poiché  la  sua  lunghezza  non  oltrepassa  la  metà  di 
quella  del  quinto  , il  quale  dopo  1'  intero  sviluppo  del  cor- 
po , non  ha  che  un  settima  circa  dippiù.  U modo  di  sua 
ossificazione  differisce  da  quello  delle  altre  ossa  per  una 
particolarità  che  ho  precedentemente  fatto  conoscere  (§7  1 5). 

719.  Quest’osso  si  articola  col  trapezio  ( § 703  ). 
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coperta  di  cartilagine  , corrisponde  alia  porzione  anteriore 
delia  faccia  digitale  dell’ osso  u deiforme.  Due  piccioie  su- 
perficie piane  , incrostate  e messe  1'  una  al  di  sopra  deU'al— 
tra,- al  lato  radiale  delia. base,  si  adattano  contro  le  stipe*-, 
ficie  corrispondenti;  del  lato’ cubitale  del  terzo  osso  ilei  me- 
tacarpo ( tj  yiì  ).  Uu’  altra  superfìcie  stretta,  esistente,  sta 
tutta  l’altezza  dell’osso,  else  trovasi  sul  lato  cubitale,  corv 
risponde  ad  un’altra  analoga  del  lato  radiale  del  quinto, as- 
so del  metacarpo  ( $ ja3  ). 


• a.  <M  .»  .»  * • # l.y-, 

V.  Qeibto  osso  dm.  niTActaro.  , 

- ■ ; 

►-  * * * t n *v  (•'  " • %'s".  «tifi'  i * ^ ** 

7*3.  11  quinto  osso  del  m fioca rpo  è anche  più  corto,, 
ma  più,  grosso  del  quarto.  La  lancia  articolare  , quadran- 
golare , convessa  e coperta  di  laitilagme  , clic  .olite  la  sua 
estremità  posteriore,  curri  sponde  alla  porzione  aulerioredell’, 
osso  unciforine.  , Mercè  una  pioemia  estensione  incrostata 
della  sua  faccia  radiale  , si  articola  con  ,.|a  faccia  cubitale 
del  quatto  osso  del  metacarpo  § g.aa,}.  La  faccia  arti- 
colare superiore  offre  , al  lato  cubitale,  una  pioemia  tu- 
berosità rugosa  ed  ottusa.  . . ...y,  , j. 

,t  , i i-  » d ».*  Ma  a **•  a»  a»  ».  » ,»  fctl’f  I’  u t'  ■*.  1 ^ ^ 

. III.  Delle  ossa  belle  dita,  -,t  ...  . 


•*«.  .11  » V <l*t  *t  1 ..  Ita  g \ » p X >,  L 1*  f*i 

, 7*4-  Le  dita  comprendono  quattordici  , ossa , giacehè 

ciascuno,  tranne  il  pollice,  ba  ite  falangi  {.tphalanges^ 
ar.ticuU  , internala  ).  Tutte  le  falangi  soqo  allungale  , 
piatte  andando  dalla  faccia  loro  dorsale  alla 
consegue^  temente  più  far  glie  che  alle  , c,qn.vessc 
dietro  nella  faccia  loro  dottale  , .concave  nella  palmare  , 
più  larghe  e più  forti  nella,  estremità  loro  posteriqrg  cjie 
nell’  anteriore  , e guerci  le  , nella  -prima  almeno  , db  una 
superficie  articolare-  poco  concava  ’ èd  iùcrosiata  di  cani- 

• ■ - 4S«  « ' . ' ,t  f»  I 

lagine. 

7*5.  La  ossificazione  comincia  nel  corpo  di  queste  nSl 
sa-  più  tardi  che  iu'quelb:  del  metacarpo,  e solo  versola  ijuq 
del  terzo  mese  della  gravidanza.  L germi  ossei  delle  prime 

T.  II.  ‘3 


palmare,^ 
davapte  in 
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e terze  falangi  appaiono  prima  di  «pia’  delle  feconde.  Tet- 
te queste  ossa  si  sviluppano  da  dee  . punti  d’  ossificazione 
solameli  e : 1'  uno  molto  più  voluminoso  pel  corpo,  f l’altro 
perla  estremità  posteriore.  Questa  comincia  ad  ossificarsi  a 
cinque  anni  circa  ; resta  lungo  tempo  separata  dal  corpo  , 
sovente  anche  fino  a che  l' individuo  sia  affatto  cresciuto. 
Non' si  forma  germe  osseo  particolare  nella  estremità  ante- 
riore (i).  ’ „ ' « » 

: " i ‘ 

I.  Filarci  della  puma  serie. 

• « i ••  -r  . 

y aG.  Le  falangi  della  prima  $erie  sono  le  più  lunghe 
e le  più  forti.  Il  corpo  loro  ha  una  faccia  dorsale  conves- 
sissima  da  un  lato  all' altro  i la  faecia  inferiore  o palmare 
lo  ò di  meno;  ma  nella  aoa  parta  inedia  , essa  offVe  , pre- 
cisamente nelle  ossa  delle  tre  dita  medie  , on  margine  ra- 
diale ed  ano  cubitale  , i quali  tanno  una  grande  sporgen- 
za nella  palma  della  mano  , e ohe  sono  rovesciati  sa  Uro 
stessi.  Questa  sporgenza  non  ai  beterro  sul*  prima' falange 
del  pollice.  La  <s  tremitìi  posteriore  offra  «ma  superficie  ar- 
ticolare mondala  , quasi  piana  e coperta  di  cartilagine,  che 
si  articola  per  artrodia  co’ capi  delle  ossa  del  metacarpo. 
Su  le  parti  laterali  àd  in  sotto  di  «faMun  lato  vi  ha  un 
margine  tagliente.  La  faccia  superiore  è rifondata  o trian- 
golare, incrostata  di  cartilagine  e fcanafa^a  UngHàditialmen- 
te  nel  suo  mezzo,  ciò  che  le  da  la  forma  di'  una  girella,  ©a 
ciascun  lato  si  osserva  una  sinuosità  ( sytus  ),  dietro  la 
quale  trovasi  una  leggiera  tuberosità.  - «y 

Di  queste  cinque  falangi , quella  del  dito  medio  ò la 
più  lunga.  Quelle  dell1  iodi  se  ed  anulare  hanno  una  lun- 
ghezza quasi  eguale;  questa  però  ò un  poco  pii  la  rigai 

'i'"-'1  1 ' 1 * '■  ■"  : 1 11 

(l)  Albino  dice  clic  ,i  due  .pezzi,  ossei  si  >.ilUaiio  pruuUmente 

1'  un  I'  altro  ( Icott.  ost.  foet.  , p.  iso  ).  Non  bo  mai  osservato  al- 
cun fatto  che  appoggiasse  questa  proposixioue  . Loder  si  è inganna- 
to anche  dippiù  ( Anatomie  , p.  afi.'i  )t  dicendo  che  la  estremità  an- 
teriore si  sviluppa  anche  ' da  un  germe  particolare.  Aibina  area  già 
descritto  Unimmo  il  progresso  delta  oi*i£ca»oue. 

- U . l 
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dell'  altra.  Quella  del  pollice  , serbata  proporzione  , è la 
piu  larga  e la  più  piatta  , ciò  elle  basta  a distinguerla  da 
quella  del  mignolo. 

H.  Falasci  dilli  secondi  sesie. 

* •» 

717.  Le  falangi  della  feconda  ferie,  o falangine 
somigliano  molto  a quelle  della  prima  ; ma  sono  più  piatte 
e più  larghe  , avuto  riguardo  alla  lunghezza  loro  , special- 
mente nella  parte  posteriore.  I margini  sporgono  egualmen- 
te nella  parte  media  della  seconda,  terza  e quarta,  ma  me- 
no che  iu  quelle  della  prima  serie.  La  faccia  articolare  po- 
steriore si  adatta  nella  girella  delle  prime  falangi  ; cosi 
vien  divisa  da  nna  linea  sporgente  in  due  picciole  faccette 
laterali  , leggiermente  concave  ; T anteriore  ha  un  poco  la 
forma  di  una  girella.  In  questa  serie  , la  falange  del  dito 
medio  è la  più  lunga  e- la  più  forte-,  quindi  vengono  quel- 
la del  quarto  dito-e  quella  del  secondo,  la  più  corta  è 
quella  del  mignolo.  ; “ ■*  “***•- 1 

AI.  FALSISI  DILLA  la  BEA  SU!!. 

728.  Le  falangi  della  leraa  ferie  , picciole  falangi  , 
o falangi  delle  wighie  differiscano  dalle  altre  , iu  quanto 
che  offrono  indietro  una  l'accia  articolate  incrostata  di  car- 
tilagine. Questa  è proporzionatamente  molto  più  larga  del- 
la estremila  loro  anteriore,  la  quale  è meno  gonfiata,  ru- 
gosa, ritondata  e terminata  da  un  margiue  tuberculoso.  Al- 
tronde, le  falangi  delie  qpghie  sono  mollo  più  corte  di  quel- 
le delle  due  altre  serie.  La  faccia  loro  posteriore  è conca- 
va e eoa  due  cavitò  laterali  fatte  da  una  eminenza  poco 
visibile.  La  faceta  superiore  è liscia. . é,  Ja\  inferiate?  rugo- 
sissima, specialmente  presso  alle.  due.  errami  la.  La  piccola 
falange  del  pollice  è molto  più  Lunga  « più  grossa  dulie  ab 
ue  , le  quali  tu«e  hanno  quasi  la  stessa  lunghezza  r sebbe- 
ne la  Wro  grosiem*  vani  ; quella  del  mignolo  precisamente 
à meno  veJumiuoa». delle  altre.  1.  . .1  . -<• 
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B.  «TATO  IN  KORE  ALE  DELLE  OSSA  DELLA  SIANO. 


^2g.  Le  ossa  della  mano  talvolta  mancano,  in  (ulto  od 
in  parte,  iu  seguito  di  miio  sviluppo  imperfetto.  Nella  se- 
conda occorrenza,  or  sonvi  parli  iuterc  di  cui  non  si  scuo- 
pre  alcuna  traccia  * .ora  mancano  talune  sezioni  di  queste 
stesse  parti,  p,  e*,  uua  o , più  falangi-  L < 

. D*  un  altro  lato,  avvici  talvolta  else  il  numero  delle  . 
ossa  trovasi  accresciuto  di  uno  o di  più  .ossa,  ciò  che  può 
avvenire  nelle  dita  od  in  altre  parti  della  roano. 

Talvolta  le  ossa  di  due  o piu  dita  sdii  saldate  insieme. 

Una  malattia  die  non  appartiene  esclusivamente  alle., 
ossa  dei  feto , .ma  che  però  le<  attacca  assai  spesso,  consi-r, 
ale  nel  loro  gonfiamento  con  diminuzione  della  densità  del- 
la loro  sostanza.  Questa  malattia  clic  siegue  la  infiamma- 
zione è stala  detta  puedarthrocacc  , poudaè  si  osserva  a 
preferenza  : ne’ ragazzi  , particolarmente,  in  quc'di  conslilu- 
zioue  dilicata.  ... 


CAPITOLO  SECONDO. 


delle  ossa  degli  arti  inferiori.- 


ARTICOLO  PRIMO. 


DELLE  OSSA  DEGL’  ILEI. 


A.  oeCle  òssa  oeol’ ilei. 


C ■•Jfl  Fs.  it  ..  .*  *’l'i  I**.***Al  I/flil  •’!!!>  * K/ 

^3o-  JLie  osta  degl'  itti' , o innominate , del  cossntdiod 
( osta  costa  Ua , s.  ptlvis  Internila  ) corrispondono  alte 
SDoplaie  , i.*, nella  forma  , giaccèiè  in  generale  sonico*»-' 
poste  di  due  parli,  una  allungata  e più  pieciola,  l’altra 
larga  e più  considerevole  ; a."  nella  situazione  , atteso  > Sci** 
son  messe  tra ’1  resto  degli  arti  addonskiiiè  e -hr  parte  iole- 
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riore  della  colonna  vertebrale  , del  pari  che  le  omopla- 
te  il  sono  Ira  la  seconda  sezione  degli  arti  del  petto 
e la  regione  supcriore  della  rachide,  die  la  porzione 
loro  larga  è messa  in  dietro  e sul  lato  , e la  loro  porzione 
lunga  in  avanti  , e che  da  questa  ultima  vanno  al  davanti 
1’  uno  dell’altro,  laddove  nou  olirono  la  stessa  disposizione 
nella  faccia  posteriore  del  tronco.  L’  anatomia  comparata  e 
la  osteogeuesia  aggiungono  un  nuovo  grado  di  evidenza  a 
questo  ravvicinamento.  ■ > 

^3i.  L'osso  degl'ilei  si  divide  in  tre  parti  , V’ileo  , 
1'  ischio  e ’1  pube.  • • ■ < . T 

-1  1 . > 

I.  ileo.  , *■  • • ■ 

4 * • * f * *.  • • *•?:* 

rjZri.  L’ ileo  ( os  ilium  ) è la  pili  gran  parte  di-  que- 
ste tre  porzioni.  Corrisponde  all’  omopiata  , perché  oonsii- 
tuisce  la  parie  la  più  larga,  la  posteriore  e la  più  alta  del- 
1’  osso  degl’ilei.  Ha  una  formi  irregolare  che  somiglia  però 
più  a quella  di  un  triangolo  ciré  ad  altro.  11  suo  margine 
superiore  è convesso.  L'anteriore  generalmente  dritto  è inciso 
in  basso.  Dalla  parte  anteriore  di  questo  ultimo,  1’  osso  si 
continua  con  1’  ischio  e ’l  pube. 

733.  Il  margine  superiore  è il  più  esteso  ed  il  più  tar- 
go , specialmente  in  avanti  ed  in  dietro.  In  ragion  della 
sua  forma  se  gli  dà  il  nome(di  eresia  iliaca  ( cristo  ossi s 
ilium  ).  Vi  si  distinguono  un  labbra  esterno,  un  altro  interno 
ed  un  interstizio.  Termina  in  avanti  con  una  picciola  emi- 
nenza che  fa  sporgenza  «1  di  sopra  del  margine  anteriore , 
e che  dicesi  spina  iliaca  anteriore  e superiore  ( spina  os- 
si s ilium.  anterior-superior  )-t  in  dietro  con ‘due  altre  spor- 
genze , chiamate  Spine  iliache  posteriori „ superiore  ed  in- 
feriore, le  quali  sono  separate  da  una  picciola  incisura  $0- 
ini-lu nare ; ( incisura  séuii-lunaris  ). 

Il  margine  anteriore,  obbliquo  da  su  in  giù  e da  dis- 
tro in  avanti  ha  due  scanalature  poco  profonde  separate  da 
una  eminenza  chiamala  spina  iliaca  anteriore  ed  ttife  rione 
•LWW-WtWWJfffruor  )..  : > . >•  • 


Digitized  by  Google 


! 

J98  ANATOMIA  SPECULI. 

Il  margine  inferiore  è profondamente  inciso  ; forma  la 
parie  posteriore  e superiore  delia  incisuru  iliaca  ( incisu- 
ra  iliaca  , s.  iliaca  superior  ). 

734.  Le  facce  esterna  ed  interna  sono  un  poco,  con- 
cave , poiché  l'osso  a’  ingrossa  nel  suo  perimetro;  la  inter- 
na però  lo  è dippiu.  Questa  faccia  è levigala  nella  sua  par-  t 

le  superiore , rugosissima  nella  posteriore  ed  inferiore.  La  \ . 
porzione  anterióre  di  questa  ultima  parte  è coperta  di  car- 
tilagine, allungala  , convessa  nel  davante  e concava  in  die- 
tro ; dicesi  superficie  auricolare  ( facies  auricularis  ). 

La  posteriore  più  estesa  è anche  più  scabra  .e  sprovvedu- 
ta d'  incrostazione  cartilaginosa.  La  porzione  inferiore  della 
parte  piana  di  questa  faccia  molto  meno  estesa  del  rima- 
nente , si  curva  ad  angolo  retto  su  la  superiore  , e siegue 
una  direzione  quasi  perpendicolare  , mentre  questa  ultima 
si  estende  obbliquamente  da  sopra  in  sotto  e da  fuori  in 
dentro.  , 

L'angolo  che  le  separa  forma  , alla  parte  posteriore 
tanto  in  sopra  che  in  sotto,  tra  la  meta  liscia  e la  metà 
rugosa  delia  faccia  interna  , una  sporgenza  ohe  chiamasi  li- 
nea curva  ( linea  arcuala  ).  In  avanti  si  continua  col  mar- 
gine posteriore  e sporgente  della  faccia  superiore  della  bran- 
ca orizzontale  del  pube , in  modo  che  produce  , attorno 
all’  osso  ileo  intero  , una  cresta  chiamata  linea  innominata 
( linea  innominalà  ).  immediatamente  al  dt  sopra  di  que- 
sta cresta  si  trova  una  grande  apertura  , per  la  quale  l'ar- 
teria uòtritiva  s'introduce  nell’  osso. 

La  faccia  esterna  4 liscia  in  tutta  la  sua  estensione  , è 
tagliala,  da  due  linee  poco  rilevale  , semi-circolari , la  cui 
concavità  guarda  in  alto  ed  in  dietro  , in  due  porzioni,  1’ 
anteriore  delle  quali  è molto  più  considerevole  della  po- 
ateriore. 

735.  L*  ileo  è molto  più  grosso  in  basso  ed  in  avanti, 
al  confluente  de' margini  iuferiore  ed  anteriore  , che  negli 
altri  punti  della  sua  superficie.  In  avanti  ed  in  fuori  offre 
una  ipeisora  profonda  che  forma  la  parte  superiore  ed  e* 
sterna  della  cavità  cotiloidea  ( acciabulum  ).  Taluni  ana- 
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tornici  danno  il  nome  di  corpo  a questa  porzione  dell'osso. 

V , 

a.  Iscaio. 

• fc*> 

7 36.  L 'ischio  ( os  ischii  ) forma  la  parie  inferiore  e 
inedia  dell’  osso  degl'  ilei.  Discende  quasi  perpendicolarmen- 
te dalla  parte  anteriore  del  margine  inferiore  di  questo  ul- 
timo , ma  va  però  un  poco  da  sopra  in  sotto  e da 
fuori  in  dentro  , seguendo  la  stessa  direzione  della  parte  la 
più  bassa  della  faccia  interna  dell'ileo.  Qui,  la  sua  faccia  in- 
terna è leggiermente  convessa,  mentre  la  esterna  è un  poco 
convessa  in  dietro  , e molto  concava  in  avanti;  la  parte  su- 
periore è la  più  larga  e la  più  grossa  , cui  han  datò  an- 
che il  nome  di  corpo.  La  porzione  anteriore  della  sua  fac- 
cia esterna  forma  la  parte  inferiore  della  cavità  cotiloide. 

Il  margine  posteriore  del  corpo  è tagliente  ; forma  la 
parte  auteriore  della  incisura  iliaca  e si  prolunga  in  dietro 
ed  in  dentro  dando  origine  alla  spina  ischiadica  ( spina  onis 
ischii  ). 

Qui  comincia  la  branca  discendente  (branca  descendens )•  > 
Questa  branca  leggiermente  compressa  , ma  molto  grossa  , 
termina  alla  sua  parte  inferiore  con  un  rigonfiamento  co- 
perto di  cartilagine,  che  si  dice  tuberosità  isrhiadica  (tuber 
ischiadicum  ).  Tra  questa  tuberosità  e’i  margine  inferiore 
della  cavità  cotiloi de  trovasi  un  canale  profondo  in  fuora. 

Si  ravvisa  ancora  tra  essa  e la  spina,  nella  faccia  interna  e 
nel  margine  posteriore  una  incisura  chiamata  iliaca  inferio- 
re o ìschi  adica  ( incisura  iliaca  inferior , s.  ischi  adica  ). 

Dalla  tuberosità  parte  la  branca  ascendente  che  va  in 
dentro , in  avanti  ed  in  sopra.  Questa  branca  , molto  pnt 
corta  e più  debole  della  discendente  è compressa  davanto 

in  dietro  e da  fuori  in  dentro.  - v ■ t 

\ 

, 3.  Pois.  ■ • 1-  • 

* • • ••  — .**  A * % 

•}3j.  Il  pube  (ot  pubis,  s.  pedini t)  somiglia  all'ischio 
nella  forma,  poiché  c panare  uk  composto  di  due  branche  minile 
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ad  angolo.  La  superiore  od  orizzontale  (rarnus  horizontalii) 
comincia  da  uria  estremila  interna  rigonfiala,  che  dicesi  corpo, 
per  mezzo  del  quale  forma  la  parte  superiore  ed  interna  della 
cavila  cotiloidea.  Essa  si  restrigne  poscia  sopra  di  se  stessa, 

»na  del  pari  che  nella  sua  origine  , forma  ancora  un  trian- 
golo nella  sua  parte  media.  Verso  la  sua  estremila  inferiore 
si  allontana  considerevolmente  da  dentro  in  fuora  , ti  assot- 
tiglia anche  davante  in  dietro  e produce  così  la  branca  di-  1 
scendente  ( ramus  descendens  ),  che  va  in  basso  ed  in  fuo- 
r*  , si  restrigne  a poco  a poco,  e ai  coufonde  conia  bratt- 
ea ascendente  dell’  ischio. 

La  faccia  inferiore  della  branca  orizzontale  è concava 
da  dietro  iti  avanti  e da  fuori  in  dentro.  11  margine  ante- 
riore messo  tra' le  fecce  superiore  ed  anteriore  è ottuso.  Il 
superiore  situato  tra  le  facce  posteriore  e superiore  forma 
<ia  cresta  del  pube  ( pectrn  s.  crista  ).  Ambidue  si  riuni- 
scono al  di  là  della  estremità  interna  della  branca  orizzoa- 
tale  nel  tubercolo  del  pube (-  tuberculum  ossi s pubi » ) e 
su  la  faccia  anteriore. 

^38.  L’  ischio  ed  il  pube  riviriti  rappresentano  un  a- 
lello  irregolare1  che  circonda  un’apertura  , chiusa  in  gran 
parte  da  una  membrana  , e detta  forame  otturatore  ed  ora - 
ne  ( foramen  obturatorium  «.  orale).  Malgrado  il  nome  im- 
postole, quest’  apertura  è triangolare  od  anche  irregolaris- 
simamente quadrilatera.'  Vi  si  distinguono  un  margine  e-  * 
•sterno  s un  superiore  ed  un  margine  interno.  * •-  -■  * 

11  margine  esterno-,  formato  dal  margine  interno  della 
branca  discendente  dell’  isohfoe  dalla  parte  esterna  della  bran- 
i-ca  criaàontale  del  pube  , è il  pih  longo  e spessé  diviso  in 
due  metà  1’  usa  inferiore  più  grande  , l’ altra  snperiore  più 
picciala.  È sempre  larghissimo  nella  parte  sua  superiore,  -e 
forma  un  canale  diretto  da  fuora  isdentrb  da- dietro  in 
avanti  per  lo  quale  il  nervo  ed  i vasi  otturatori  escono  dal 
bacino.  Questo  canale  talvolta  dà  passaggio  alle  viscere  dell' 
addome  e constiluisce  1’  ernia  del  forame  ovale. 

>-  11  margine  superiore1,  obblìqoo  dà  su  in  gifa  , da  dietro. 
mi  avanti  e da  faóra  in  dentro  , % formato  dal  thargine  fla- 
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foriere  di  Mila  la  parte  interna  della  branca  orizzontale  del 
pube  , e si  unisce  con  l’interno,  ad  angolo  ottuso. 

''Questo  ultimo  obbliquo  da  sopra  in  sotto  e da  fuora 
in  dentro,  è formato  dal  margine  inferiore  di  tutta  la  par- 
te interna  della  branca  orizzontale  del  pube  , e si  unisce 
con  l’interno,,  ad  angolo  ottuso. 

Questo  ultimo  obbliquo  da  sopra  in  sotto  e da  fuorvi 
in  dentro  è formato  dal  margine  inferiore  della  branca  di- 
scendente del  pube  e dalla  brattea  ascendente  dell’ ischio;  si 
unisce  con  1’  esterno  , ad  angolo  acuto. 

739.  La  cavità  cotiloidia  ( aceiabulum  ) trovasi  nella 
faccia  esterna  dell’osso  degl’ilei  , ove  »’  incontrano  i tre 
pezzi  che  la  constiluiscono.  E fermata  in  basso  dal  corpo 
dell’  ischio  , nei  davanle  da  quello'  del  pube  , indietro  da 
quello  dell’  ileo  , vai  dire  , dalla  porzione  la  più  grossa  dell’ 
osso  innominato.  E rotonda  , assai  profonda  e circondata  da 
un  margine  tagliente  ( suftcrciliuni  acelabuh  ),  che  offre  nel 
davanti  ed  in  basso,  verso  il  forame  ovale,  un  voto  consi- 
derevole , chiamato  incisura  delta  cavità  catUoidea  ( in  ai- 
tar a acetabuli  ),  La  sua  parte  media  ed  anteriore,  la fot, 
tetta  ( fovea,  s.  sinus  ),  che  termina  in  avanti  cuti  una  in- 
cisura, è rugosa  ed  ineguale,  avente  parecchi  affossamenti  , 
specialmente  nella  regione  superiore  ed  anteriore,  e non  in- 
crostata di  cartilagine.  La  superiore  e posteriore,  all’ oppo- 
sto , chiamata  faccia  temi-lunare  ( facies  limata  ) è levi- 
gata e coperta  di  cartilagine;  si  prolunga  al  «lavante  in  due 
corna  ( tornita  ) che  circondano  la  incisura  , in  modo  pe- 
rò che  il  superiore  non  discende  del  tutto  fino  ad  essa  y 
mentre  1’  inferiore  che  è molto  pila  sporgente  fosma  con  es- 
sa un  canaletto, 

74°-  L'osso  ileo  si  sviluppa  da  tre  punti  di  ossificazio- 
ne i'  quali  corrispondono  perfèttamente  alle  tre--  parti  de- 
scritte. Qneste  però  non  si  formano  nel  tempo  stesso.  Pri- 
ma appare  I ileo,  die  vedesi  al  quarto  mese,  poscia  s»  rav- 
visa l’ischio  , ed  » in  fine  il  pube.  Le  parti  le  piò  lontane 
dalla  linea  mediana  e dalla  faccia  anteriore , sono  sem- 
pre quelle  die  si  svilo  ppano  le  prime;  ingrossandosi  da  fuor» 
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verso  la  linea  mediana.  Mei  feto  a termine,  i tre  pezzi  non 
solo  sono  del  tutto  distinti,  ma  ancora  la  branca  ascendente 
dell'Ischio,  e la  discendente  dei  pube  uou  sono  all'alto  ossifi- 
cate, in  guisa  die  una  cartilagine  lunga  quasi  mezzo  pollice 
riempie  l'intervallo  che  le  separa.  Arrivano  a toccarsi  a'due 
anni  j ma  a sette,  ancora  trovasi  tra  esse  una  linea  cartila- 
g uosa.  Verso  questa  epoca  solamente,  esse  saldatisi  fra  loro, 
mentre  negl*  individui  di  i4  anni  tre  pezzi  dell’  ileo  sono 
ancora  perfettamente  distinti  nella  cavita  coliioidea.  Dopo 
il  sedicesimo  anno  si  forma  nella  cartilagine,  che  quivi  li 
unisce  , un  osso  in  forma  d'  Y , che  si  salda  con  lutti  gli 
altri  ossi,  iu  modo  a uou  farne  che  un  osso  solo.  Intanto  la 
formazione  non  compirsi  ancora  , giacche  più  tardi  appare 
un  nocciuolo  osseo  particolare  nella  cresta  iliaca  , e di  fol- 
lila allungata,  ed  uu  altro  uel  margine  inferiore  dell'ischio, 
i quali  si  saldano  a venti  anni,  ed  allora  solo  l’osso  degl'i- 
lei acquista  il  suo  perfetto  sviluppo. 

~4>-  Le  ossa  degl'ilei  si  articolano  col  sacro,  col  coc- 
cige e ira  loro  ,•  cioè  , 1’  ileo  col  sacro  per  siucondrosi  , 
mercè  la  superfìcie  auricolare  e la  parte  rugosa  situatagli  die. 
tro  ; 1’  ischio  col  sacro  , col  coccige  e con  1'  ileo  mediante 
i due  legamenti  sacro-ischiatici  ; le  due  branche  discendenti 
del  pube  si  articolano  insieme  nella  parte  loro  superiore  per 
mezzo  di  una  libro-cartilagine. 

74a.  Giusta  la  suddetta  descrizione  . le  ossa  degl’  ilei 
difleriscouo  dalle  omoplale  per  laluui  risguardi  , ma  1’  ana- 
logia è maggiore  delle  differenze,  e possono  facilmente  spie- 
garsi queste  ultime  ( § ).  Qui  , conte  dappertutto  , la 

rassomiglianza  è più  cousiderevole  prima,  che  dopo  lo  svi- 
luppo perfetto.  In  vece  di  farne  uno  , come  nell' adulto,  la 
parte  larga  e la  sottile,  sono  separate  1'  una  dall’  altra  nella 
giovinezza,  e ciò  che  vi  ha  di  rimarchevole  a questo  ri- 
guardo si  è , che  sebbene  il  pube  e l'ischio  si  formino  do- 
po 1’  ileo  , essi,  però  riuuisconsi  1’  un  i’  altro  prima  di  sal- 
darsi con  questo  ultimo , di  sorta  che  presi  insieme  , rap- 
presentano la  clavicola.  Se  la  clavicola  si  sviluppa  prima 
dell' omoplata,  meutee  che  l’ischio  eljiube  si  formano  do- 
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po  1'  ileo  questa  è,  una  differenza  di  poca  importanza. 
Quella  che  esiste  durante  tutta  la  vita  nel  modo  come  que- 
lle ossa  si  articolano  fra  loro  e con  la  colonna  vertebrale , 
parimenti  che  nella  forma  di  quest'  articolazione , non  meri, 
la  la  nostra  attenzione  (a).  , 

Se  si  paugoaa  un  osso  ileo  ed  un  omoplata,  in  modo 
che  il  margine  interno  del  primo  e la  cresta  del  secondo 
, sieno.  ri  volte  io  sopra  , si  riconosce  facilmente  che  il  mar- 
gine interno,  1’ anteriore  e l'esterno  dell 'omoplata  corri- 
spondono alla  cresta  , al  margine  anteriore  ed  alla  incisura 
’liaca  deli’ osso  degl'ilei  ; la  cavilli  glenoide  del  primo  alla 
cavila  cotiioidea. del  secondo;  l'apolisi  eoracotdea  al  corpo 
del  pube;  in  fme  la  spina  dell’ omoplata  ai  corpo  ed  alla 
branca  discendente  deli'  ischio  ; il  resto  del  pube  e dell'  i- 
schio  rappresenta  la  clavieola.  • * m ... 

Il  pube  nella  sua  porzione  orizzontale  può  dorrispon- 
dere  pure  alla  clavicola,  e 1’ ischio  nella  sua  branca  di- 
scendente all'  apofisi  coracoide  ; la  branca  ascendente  dell’  i- 
Schio  e la  discendente  dei  pube  sono  delle  cartilagini  co- 
stali ossificate  , « la  massa  fìbro-cartilagiiiosa  depositata  tra 
ye  due  branche  discendenti  dei  pube  è paragonabile  allo  ster- 
no non  ossificato. 

* ■ V ‘ ; 

B.  Delle  ossa  degl'ilei  ARTICOLA»  fra  l'oro  r co»  lr  DLT1KR 
OSSA  DIL  TRONCO,  O naif  SA  CIRO»  , . « 

l.  Stato  normale. 

T . .ò*  . 

j43.  Il  bacino  ( pelvis  ) (2)  è una  cavità  ossea  messa 
nella  estremità  inferiore  del  tronco  e formala  dal  sacro  ( § 

■ (t)  Vedete  a questo  propòsito  le  rate  Beytraege  , t.  II  , fase. 
II -/poiché  la  poca  importanza  di  cotal  differenza  vien  dimostrata 
specialmente  dalla  notomia  comparata. 

(3)  Ed.  Sandifort  , De  pelvi  ejusq.  in  partii  dilatat.  , dà 4, 
Leyden  , ij53.  — G.  Ripping  , Din.  tàteni  quasdam  de  pelvi  ani-. 
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4<p>  ) e dal  coccige  ( $ 49^),  che  la  circonscrivono  indie- 
tro , e dalle  due  ossa  degl*  ilei  ( $ 730  ) , che  la  limitano 
nel  rimanente  della  stia  estensione.  Questa  cavilli  ha  una 
torma  irregolarissima.  E molto  più  larga  da  un  lato  all’altro 
che  «lavante  in  dietro  , e nel  tempo  stesso  ha  un’  altezza 
molto  più  considerevole  a’  lati  ed  in  dietro  «ite  al  davante. 

744-  8*  divide  in  grand»  e picciolo  bacino  , ossia 

bacino  superiore  e bacino  inferiore.  Lo  spano  eirconscritto 
a’ due  lati  da  tutta  la  parte  superiore  delle  ossa  degl'ilei, 
al  di  dietro  , dalia  léccia  superiore  del  sacro,  ed  al  davau- 
te  dal  margine  superiore  del  pube,  è il  bacino  grande y in 
modo  che  esso  trovasi  aperto  innanzi  e dietro.  La  linea  in- 
nominata ('linea  innominata  ) piti  attamente  chiamata  li* 
nea  terminale  , marginale , o periferica  ( linea  termina- 
lis ) che  siegtte  il  margine  anteriore  della  Caccia  superiore 
del  sacro,  il  promontorio,  la  linea  di  separazione  tra  le  par- 
ti superiore  ed  iuieriore  delle  ossa  degl'ilei  e la  cresta  del 
pube  , il  separano  dal  bacino  picciolo.  La  superficie  oom- 
presa  «la  «piesta  linea  porta  il  nome  di  stretto  Superiore  dei 
picciolo  bacino  ( tnfroilus  , s.  apertura  pelvi*  superior  ). 
li  gran  bacino  è molto  più  largo  a traverso  che  da  su  iri 
giù  , o davante  in  dietro  , specialmente  nella  sua  apertura 
superiore  : giacché  di  qué  , le  sue  pareli  laterali  che  sono 
leggiermente  concave  vanno  ohbliquamenle  da  sopra  in 
basso  e da  Cuora  in  dentro  (ino  all’apertura  inferiore. 

Nel  gran  bacino  si  distinguono  un  diametro  trasversa- 
le anteriore  ed  un  altro  posteriore  ( di  arpe  ter  transversus 
posterior  et  anterior  ) , il  primo  indicante  la  maggióre  di- 
stanza fra  le  due  creste  iliache  , e ’1  secondo  «juella  che  se- 
para Ira  loro  le  due  spine  iliache  anteriori  e posteriori. 

y45-  Il  picciolo  bacino  è più  ritoudato  e più  elevato 

maav.  Lcydcn,  1 776.  — C.  C.  Crcve  , Vom  Buue  des  wiiblicheu 
Beckens  , Lipsia,  1 7o4-  — G.  G.  Watt  , Anatomie  o-ch  ir.  viru  of 
thr  male  and  fanale  prlvis  , Londra  , 1817.  — S.  Tcnuaiiini  , Del- 
la figura,  ampiezza,  situazione  ed  asse  della  cavità  delta  pelvi ; ne- 
gli tpUicoli  scientifici  di  Bologna  t.  1 , 1817. 
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del  grande.  Sebbene  più  largo  da  un  lato  all’ altro,  clic  iu 
altro  verso,  è inolio  più  stretto  però  del  grande,  più  cir-, 
«ondato  da  pareti  ossee  in  tutto  il  suo  perimetro.  Le,  stg* 
jKireti  usano  per  la  maggior  parte  composte  del  «acro,  del  coc- 
cige , degl’ischii,  delie  ossa  del  pube -e  della  parte  infcrio-- 
re  degl’ilei.  Lag  amenti  e muscoli  riempiono  i vóli  ette  visi 
osservano.  , .• , - .<•  jj. 

Nel  picciolo'  bacino  ai  scorgono,  ano  entrata  o stretta, 
superiore  ( § $44'  ),  ubo  uscita  o.  stretto  inferiore,  od  ad-, 
dominale  o del  perineo  ( exitas , s.  apertura  ii ferine  ,). 
ed  un  favo  ( cavum  ) ,.  o lo  spazio,  esistente  lra'due  stretti-. 

Lo  stretto  super  ture  , ha  una  forma  rifondala  ed  ob- 
longa  o.  ellittica  « presenta  una  picciala  sporgenza  in  avan- 
ti , nella  sua  parte  medi*.  Vi  si  distinguono  tre  diametri, t 
V antere-posteriore,  dritto  o sacro  pubico  ( diameter  ante- 
ro-posterior  ) , clic  6Ì.  misura  dalla  metà  del  promontorio, 
alla  nrelà  della  sitatisi,  ,dei  pube;  il  trasverso  od  iliaco  (,du i- 
mater,  Iransytrsut  ),  elle  va  da  un  iato  all'  altro,  cadendo  p 
su  la  inelù  de’ due  lati  della  linea  innominata  : i due  o bkfi-i. 

1 I i 

qui  \ diametri  obliqui  y.$>  diagonale*  ) , i «pah  si  estende 
dono,  dalla  «bufisi  sacro-iliaca  da  un  lato  alla  riunione  deb 
pulii;  e dell'ileo  dei  lato  opposto,  e che  disliuguonsi  in  drii-, 
io  c sinistro.  1 diametri  obbliqui  e’1  trasverso  sono  piu  ltiu- 

m-.  k a.,*  ••  * 

Le  pareti  del  cavo  pelvico  si. dirigono. un  poco  obbli- 
quameuta  ila  sopra  iu  tfltt».  In  questa  cavità  vi  fi  distin- 
guono un  diametro  retto  , uno  trasverso,  e due  diametri, 
obbligai,  li  primo  si  estende  dalla  meta  della  riunione  del- 
la seconda  e terza  vertebra  sacrale  sino  alla  metà  della  ttynn. 
fiat  .dgl  pube.  11  trasverso  dal  mezzo,  di  una  parità  coti;., 
lo  idea  allo  stesso  punto  del  lato  opposta-  Gli  obbliijm  ,>i, 
estendono  . dall*  estremità  inferiore  della  . simfisi  sacro-iliaca 
fino  alla  parte  media  dgi  forame  ovale,  d$ir  a)tro  lalp;  e»si.. 
sono  i più  lunghi  di  tutti.  Il  retto  è pili  lungo  del  trasverso. 

—Lo  stretto  inferiore  -è  il  più  -augusto-delie  altre  regioni, 
ma  può  allargarsi  di  tra  pollice  circa  per  la  mobilità  de’ 
pezzi  del  coccige.  E fatto  dal  margine  inferiore  del  coccige. 
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da’due  legamenti  «acro-ischiatici,  dalla  branca  ascendente  del- 
1’  ischio  e dalla  branca  discendente  del  coccige  , in  modo 
che  si  compone  di  ire  grandi  arcate:  cioè  due  laterali,  mes- 
*e  tra  ’l  coccige  e le  due  tuberosità  ischiadiche,  cd  uu’an- 
teriore  più  grande  che  trovasi  tra  le  due  ultime  tuberosità. 
Vi  si  distinguono  due  diametri  uno  fello  , aliro  trasverso. 
11  diametro  retto  o cocci-pubico  si  stende  dalla  metà  della 
estremità  inferiore  del  coccige  a quello  del  margine  urferio- 
re  della  simfisi  del  pube;  il  secondo  o ischiatico  si  misura 
dalla  metà  del  margine  inferiore  di  una  tuberosità  ischiadt- 
ca  al  punto  corrispondente  del  lato  opposto.  Quando  il  coc- 
cige si  rovescia  in  dietro  , il  diametro  retto  aumentasi  in 
larghezza  , in  modo  che  diventa  maggiore  del  trasverso,  la 
cui  lunghezza  altronde  eguaglia  quella  nello  stato  ordinario. 

Oltre  di  queste  linee  immaginarie  si  ammette  ancora 
nn  asse  ( (iris  , linea  direct  io  alt  pelvi s ) (1),  vai  dire, 
una  linea  eh*  passa  pel  centro  del  bacino  e lo  attraversa 
da  sopra  in  giù  , ma  che  in  ragione  della  forma  irregolare 
di  questa  cavità  , non  è paralella  che  quasi  nelle  sue  pare- 
ti. Questa  linea  è convessa  tu  dietro  e concava  nel  davante. 
Si  può  crederla  prodotta  da  una  riunione  di  due  o tre  li- 
nee rette  che  unisennsi  ad  angolo  ottuso,  quasi  verso  la 
metà  del  diametro  retto  del  cavo  pelvico.  La  superiore  di 
queste  linee  è 1*  asse  dello  stretto  superiore  , la  inferiore 
quello  dell’inferiore,  e la  media  l’asse  del  cavo  della  pel* 
vi.  Esse  dirigonsi,  la  prima  da  su  in  giù  e davante  in  die- 
tro , le  due  altre  da  su  in  giù  e da  dietro  in  avanti. 

L’  asse  del  bacino  non  siegue  la  medesima  direzione  di 
quello  del  corpo,  e I’  angolo  che  esso  forma  con  questo  ulti- 
mo non  è lo  stesso  in  tutta  la  sua  estensione,  poiché  questo 
angolo  a poco  a poco  si  restrigne  da  sopra  in  sotto,  iu  mo- 
do che  , iu  alto  puossi  valutarlo  a trenta  gradi  circa  , nel 
mezzo  a venticinque,  ed  in  basso  a diciotto. 

La  superficie  pel  centro  della  quale  si  suppone  che 

(i)  G.  G.  Boeitercr  , De  axi  pelvis  programma  , Gottmgen  , 
175i.  — Soimuer^  Die  jixe  des  weiblichtn  Becl.cus,  Bruuswicli,  1781. 
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queste  linee  passiti  >,  (licesi  superficie  <f  inclinatione  e la 


7-4*-*-  Il  bacino  (li  tutte  le  parti  del  corpo  , è senza 
dubbio  quella  che  più.  varia  ne’ due  sesti,  a motivo  delle  sue 
relazioni  con  la  funzione  del  parto.  Sono  ben  importatiti 
dunque  le  differenze  che  offre  sotto  questo  riguardo,  c me- 
ritano un  esame  particolare.  . , . 

I caratteri  generali  del  bacino  della  donna  sono,  di  es- 
sere largo  in  basso  ;■  quelli  del  bacino  dell'  uomo  di  essere 
stretto  e sollevato. 

Le  pareti  laterali  del  gran  bacino  della,donna  si  dirigono 
più  obbliquamente  in  basso,  sono  meno  iucavatc,  sia  datan- 
te in  dietro,  sia. da  sopra  in  basso,  si  scostano  inoltoppiù 
da  dietro  in  avanti,  ed  offrono  maggiore  larghezza  in  que- 
sto verso  che  uou  il  facciano  nell’  uomo  , ciò  che  le  la  ap- 
parire più  basse. 

II  picciolo  bucino  è più  ampio,  meno  elevato  e di  una 
larghezza  più  uniforme  che  nell'  uomo,  con  ispeoialilk  tras- 
versalmente. Il  suo  perimetro  è più  ntoudalo  ed  ellittico  , 
mentre  che  nell'  uomo  è della  forma  del  cuore  , poiché  le 
sue  pareli  su  le  prime  si  scostano  un  poco  1’ una  dall'altra 
da  dietro  in  avanti  , poscia  diventano  convergenti  e si  rav- 
vicinano dippiù  in  uu  modo  inscusabile  pria  di  uuirsi  nel 
davanti.  D'  altronde  la  parte  supcriore  del  sacro  fa  una  spor- 
genza molto  considerevole  in  dentro  più  nell’  uomo  , che 
nella  donna,  differenza  che  dipende  priucipalnteule  da  quel- 
la che  si  osserva  nella  forma  di  quest'  osso  ( § 4<)3  ) e dal- 
la larghezza  maggiore  della  parte  inedia  del  pube  nella  donna. 

Nella  donna  , 1'  osso  degl'  ilei  si  allontana  molto  tu  fuo- 
ra  dalla  simfìsi  sacro-iliaca , appunto  dove  la  sua  parte  su- 
periore si  unisce  alla  inferiore , mentre  che  nell’  uomo 
va  quasi  direttamente  in  avanti.  In  quella,  la  porzione  oriz- 

— x — • - . — ; V » — ; !’■ 

1 tivù  sua  ciusijuc  inclinatione  disterta- 
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/ornale  del  pube  si  estende  quasi  iu  linea  rena,  da  fuora  in 
dentro,  partendo  dal  margine  anteriore  della  cavila  coli- 
loidea  , laddove  nell1  uomo  va  più  in  avanti.  K'aulla  da 
ciò  che  lo  stretto  superiore  del  picciolo  bacino  della  donna 
è più  largo  , e die  in  particolare  i suoi  diametri  trasverso 
ed  obbliquo  hanno  maggiore  estensione  iu  proporzione  del 
diametro  retto. 

1»  picciolo  bacino  della  donna  offre  quasi  la  stessa  lar- 
ghezza in  tutta  la  sua  altezza.  Quello  doli  uomo  , all'oppo- 
sto , si  restrigrre  molto  da  su  iu  giù.  Questa  dispostone 
dipende,  da  una  parte’ dal  che  nella  donna  l’ileo  e r i»chu> 
scendono  quasi  in  linea  retta  , laddove  nell’  uomo*  d.seen. 
dendo  Convergono  l’umo  verso  l’altro;  da  un’altra  parte 
dal  chi  il  sacro  è più  retto  nella  donna,  in  modo  Ce  non 
si  scosta  tanto  in  dentro  , su  la  meta  della  sua  lunghezza  , 
nemmeno  fa  una  sporgenza  cosi  considerevole  in  dentro  nel- 
la sua  parte  inferiore  ; da  ciò  proviene  che  le  tuberosità  *- 
schiadiche  sono  molto  più  ravvicinale  interne  nell,  uomo- 

Risulta  anche  da  oiò  che  queste  ossa  e quelle  del  pu- 
be e quindi  tutto  il  picciolo  bacino  hanno  maggiore  altez- 
za nell’ uomo  che  nella  donna  : che  il  forame  ovale  e pm 
in  su  e più  stretto  nell’  uomo  , meno  elevato  e piu  largo 
nella  donna:  che  è più  ovale  nel  primo  e più  triangola» 

nell’  altra. 

Infine  da  questa  disposizione  ne  consegue  che  lo  stret- 
to inferiore  fe  molto  più  stretto  nell’uomo  che  nella  donna. 
La  più  cousulere.  ole  distanza  che  separa  le  due  tuberosità 
isCia.Hche,  fa  che  le  branche  ascendenti  degl  isci.n  e le 
discendenti  del  pube  vadano  men  presto  ad  incontrarsi  ira 
loro,  e descrivano  un  grande  arco  ( «rcus  osasi**  p&s  ) 
nella  dbnna  , mentre  nell'  uomo  esse  si  riuniscono  ad  an- 
golo acuto  ( angulu*  ossium  pubi s ).  Aggiungasi  che  net- 
f uomo,  le  branche  discendenti  del  pube  son  rivolle  .«  mo- 
do che  una  delle  loro  facce  guardi  piu  m avanti,  e 1 al  aa 
più  iu  dietro,  mentre  nella  donna,  l’arco  che  descrivono  , 
la  che  la  faccia  loro  anteriore  guardi  più  io  Inora  e ia  po- 
stcriore  più  in  dentro  , disposizione  che  rende  ancora  più 
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sensibile  la  differenza  che  v’ha  nella  forma  delio  stretto  in- 
feriore. In  fine,  una  terza  circostanza  che  concorre  ad  au- 
mentare la  larghezza  dello  stretto  inferiore  del  bacino  don- 
nesco, si  è la  grossezza  assai  meno  considerevole  di  queste 
medesime  branche  del  pube. 

La  differenza  che  si  osserva  tra'l  baciuo  ' donnesco  e 
quello  dell’  uomo  , rispetto  alla  larghezza  ed  alla  forma  , 
si  attacca  dunque  principalmente  allo  stretto  inferiore  , il 
quale  non  solo  è molto  più  stretto  nell'  uomo,  ma  ancora  ha 
la  forma  di  cuore  , e termina  nel  davanle  in  punta  , men- 
tre è più  ritondato  nella  donna. 

747-  Le  importanti  differenze  che  la  forma  e la  lar- 
ghezza del  bacino  offrono  ne'  due  sessi , saranno  meglio 
esposte  in  un  quadro  comparativo  della  estensione  de'diver- 
si  diametri  del  cavo  della  pelvi,  misurato  in  individui  del- 
la stessa  statura  (1). 


Baciuo 

Baciuo 

» *»,  a ^ 1 

neLL*  cono. 

DE  L li  A DONNA. 

* ■ •>***  SÙ»  *■«.  ■ 1., 

pulì  101 

linee 

pollici 

Inni 

Dinmetrn  trasverso  del  gran  bacino 

1.  Tra  le  spine  superiori  ed  an- 

tenori  delle  ossa  degli  ìlei  . . . • 

7 

8 

8 

6 

1.  Dalla  metà  di  una  cresta  iliaca 

8 

al  punto  opposto  corrispondente  . 

9 

4 

Diametro  trasverso^ 

4 

6 

5 

JJ  . 

Diametro  obldiquoj  dello  str.  sup. 

4 

5 

4 

' 5 

Diametro  retto  ) 

4 

4 

•i 

Diametro  trasverso.  1 

4 

» 

4 

8 

Diametro  obbliquo.  1 del  cavo  . . 

5 

» 

5 

4 

Diametro  retto.  . J 

5 

» 

4 

8 

Diametro  tra»,  ani.  1 . 

3 

)) 

4 

5 ‘ 

j Diametro  tras.  post.J  dello  str.  inf. 

3 

n 

4 

6 

Diametro  retto  . .' 

3 

3 

4 

4 

* 't  ««*•  f!  v „ 

Può  portarsi 

1 

fino  a cinque 

1 

pollici. 

(1)  Le  estimazioni  clic  lian  servito  di  base  a questo  quadro 
differiscono  un  poco  da  quelle  che  indica  Cliaussier.  Vedi  Madame 
lioivin  , Mó.mor,  de  l'  art  des  accouchem  , p.  a 6 — -*o. 

• T.  II.  14 
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2.  Stato  innormale  del  bacino. 

Le  anomalie  particolari  al  bacino  donnesco  (1) 
consistono  principalmente  in  unii  di  conformazione  che  so- 
no congeniti  od  acquisiti  , e che  attaccano  le  ossa  stesse  o 
le  loro  connessioni.  Tutte  sono  molto  importanti,  a motivo 
della  perniciosa  influenza  che  la  maggior  parte  di  esse  e>er- 
citano  sulla  facultù  generatrice  , e principalmente  sul  parto. 

- . >,^0.  , 0 La  disposizione  innormale  delle  ossa  si  mani- 

festa con  aberrazioni  che  esse  hanno  nella  loro  forma  e si- 
tuazione , o nella  continuità  loro. 

a.  Anomalie  nella  forma.  L’  aberrazione  la  meno  con- 
siderevole consiste  in  un  'aumento  o diminuzione  generale 
dì  capacità  , donde  risulta  1’  ampiezza  o la  strettezza  gene- 
rale del  bacino.  Questi  due  stati  però,  e più  particolarmen- 
te il  secondo  , giunti  ad  un  certo  grado  , sono  più  rari 
dplle  anomalie  nella  l'orma  di  uno  o più  ossa,  le  quali  fan- 
no che  la  configurazione  del  bacino  iutero  si  allontani  più 
o meno  dalle  proporzioni  ordinarie , sia  perche  .10.1  vi  ha 
clic  ung  sola  delle  sue  regioni  che  si  trova  difformata  , sia 
perchè  anche  allora  che  1’  anomalia  si  estende  a tutto  il  ba- 
cino , un  solo  diametro  si  trova  accortalo,  in  modo  che  la 
cavitò  non  è ristretta  che  in  un  solo  verso.  Queste  diverse 
sorta  di  anomalie  però  non  sono  cosi  comuni  che  le  altre. 

Il -diametro  anlero-posteriore  degù  stretti  superiore  ed 
inferiore  è ordinariamente  accorcialo,  poiché  il  sacro  descri- 
ve una  curvatura  assai  considerevole  , donde  avviene  che  la 
sua  estremila  superiore  e la  inferiore  sono  troppo  sporgen- 
ti in  dentro.  Nel  tempo  stesso  il  bacino  è quasi  sempre  ob- 
liquo , ciò  che  rende  ineguali  i due  diametri  obbliqui.  Al- 
lora il  diametro  trasverso  per  lo  più  conserva  le  sue  pro- 
porti Oninorm£i_^^ 

C.  C.  Greve  ‘ Von  de*=Kr uiMieiten  iles  weil, lichen  Be- 
ckens,  Berlino,  i795.  - Mad.  lloivin,  Menar,  de  f art  des  accon- 
citeli!. , p.  3i — 3.j. 
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sneto.  In  quanto  al  diametro  retto  della  cavilli,  accade  spesso 
di  essere  più  lungo  del  solito  , anche  senza  utilità,  a mo- 
tivo della  grande  concavità  del  sacro. 

L'  accorciamento  del  diametro  retto  intanto  può  anche 
risultare  da  un'anomalia  nella  forma  delle  ossa  degl’  ilei, 
sia  perchè  queste  sono  molto  corte  , sia  perchè  , sebbene 
abbiano  la  consueta  grandezza  , descrivono  un  arco  troppo 
portato  in  fuora. 

Si  ha  ancora  lo  stesso  effetto  quando  le  ossa  del  pube 
non  si  inarcano  convenientemente  in  fuora  , ma  dopo  aver 
lasciato  gl’  ilei  si  portano  sollecitamente  in  dentro. 

Risulta  da  ciò  uno  spazio  stretto  in  avanti  , che  non 
giova  affatto  al  passaggio  del  feto  , quantunque  i diametri 
retti  non  sieno  realmente  accorciati. 


Avviea  talvolta  che  il  diametro  retto  dello  stretto  in- 
feriore si  trovi  solo  accorciato  in  seguito  della  ossificazio- 
ne de’  legamenti  del  coccige. 

L’abbreviamento  del  diametro  trasverso  è rado  nello 
stretto  superiore  e comunissimo  nell’  inferiore  , specialmente 
indietro  , a motivo  della  inflessione  delle  tuberosità  ischia- 
diche  in  dentro. 

Le  incubazioni  della  colonna  vertebrale,  anche  le  più 
considerevoli  non  influiscono  su  la  forma  del  bacino,  allor- 
ché non  provengono  da  una  malattia  generale,  in  partico_ 
lare  dal  rachitismo  5 ho  potuto  convincermene  con  la  osser- 
vazione attenta  di  un  gran  numero  di  scheletri  di  gobbi. 

b.  Anomatimella  situazione.  Queste  hanno  per  risul- 

tamenlò  uri  cangiamento  nella  direzione  o nella  inclinazione 
del  bacino.  Questa  cavità  è tanto  più  inclinata  iu  avarili  J 
e più  allontanata  dalla  linea  orizzontale,  quanto  l’asse  suo  è 
più  perpendicolare.'  !AJiv  opposto  c^tantoppiìL  pendente  Iri 
dietro,  ed  obbliquà,  quanto  il  silo  asse  $T  'épprèssima  dippfà 
alla  dirczióne  orizzontale.  .;i  nitrii  acc.-t..*.  i<tfi  ^..>w 

c.  Anomalie  nellri'  c'oMinuiià  Consistono 

nelle  fratture  che  non  sono  impossibili,  come  si  è creduto 
altra  volta,  e che  .si  osservano  anche  più  frequentemente 
uel  bacino  che  nelle  altre  parti  del  tronco.  L’ ileo  è il  pez- 
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zo  che  si  frattura  il  più  spesso,  sia  a traverso,  sia  per  lun- 
go , e la  branca  discendente  dell'  ischio  quella  clic  più  di 
rado  vedesì  fratturala.  Le  branche  orizzontale  e discendente 
«lei  pube  , e la  branca  ascendente  dell'  ischio  si  fratturano 
quasi  sempre  insieme.  Le  fratture  del  sacro  sono  per  lo  pili 
trasversali;  non  si  osservano  quasi  mai,  se  non  se  nel  cor- 
po di  quest'  osso. 

^5o.  5..°  La  disposizione  innormale  delle  connessioni  tra 
le  ossa  del  bacino  consiste  nell'eccesso  o nel  difetto  di  so- 
lidità. 

a.  La  minor  densità  delle  connessioni  è primitiva  od 
accidentale.  La  primitiva  si  osserva  quasi  esclusivamente 
nella  simfìsi  del  pube,  £ rado  d'  incontrarla  sola  (1)  , e 
quasi  sempre  coincide  con  un'  anomalia  analoga  della  vesci- 
ca, la  divisione  di  quest’organo.  Le  ossa  allora  non  sono 
tempre  unite  che  in  uu  modo  molto  incompiuto  , per  mez- 
zo di  un  legamento  llbroso,  ciò  che  rende  il  camminare  va- 
cillante , e tanto  più  che  l' allontanamento  del  pabe  si  fa 
ordinariamente  di  taluni  pollici. 

La  separazione  accidentale  è il  risaltafnpnto  di  una  vio- 
lenza esteriore  , di  una  malattia  , della  infiammazione , del- 
la suppurazione  che  avessero  lacerato  i legamenti.  Una  vio- 
lenza esterna  produce  più  facilmente  la  frattura  delle  ossa, 
che  il  laceramento  de' legamenti  , se  se  n’  eccettuano  i pez- 
zi del  coccige,  i quali  si  articolano  col  sacro  e tra  loro,  in 
modo  a poter  eseguire  muovimeuli. 

b.  La  solidità  eccessiva  delle  connessioni,  la,  saldatura 
delle  ossa  è cagionata  dalla  ossificazione  delle  fibro-cartilagi- 
ni  o de’ legamenti  fibrosi. 

Si  osserva  soprattutto  nell'  articolazioue  sacro-iliaca  e 
specialmente  in  quella  del  lato  sinistro  , ciò  che  dipende 
probabilmente  dalla  compressione  più  considerevole  che 
quest’articolazione  soffre  in  seguito  dell’ appoggiarsi  del  cor- 
po su  1’  afto  inferipjp^  del  lato  diritto. 

(i)  Walter  uc  riferisce  un  esempio  nel  suo  libro  intitolato:  Fon 
rler  Spaltung  3er  S chaamicine  , Berlino  , i;8i. 
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E un  poco  meno  comune  d’ incontrare  la  saldatura  de’ 
peani  del  coccige,  sia  di  taluni  solamente  e specialmente  degl* 
inferiori  , sia  di  tutti,  sia  infine  del  primo  col  sacro.  Quest' 
anomalia  e più  ordinaria  negli  uomini,  precisamente  ne'  ca- 
valieri  che  nelle  donne. 

La  ossificazione  de’ legamenti  sacro-ischiatici  è ancora  più 
rara.  Ma  quella  della  simfisi  del  pube  (i)  è la  più  rada  di 
tutte.  Per  lo  più  succede  alla  infiammazione  ed  alla  distro-* 
zione  della  cartilagine,  laddove  quella  delie  altre  simfisi  so-’ 
pravviene  senza  infiammazione,  per  sola  opra  della  trasfor- 
mazione graduale  della  propria  loro  sostanza  e del  tessuto 
fibroso  che  li  circonda. 

i 

. ARTICOLO  SECONDO 

Del  Femore.  •<  • 


y5t.  Xl  femore  ( os  femoris  ) è non  solo  il  più  volumi- 
noso di  tutti  gli  ossi  cilindrici  , ma  ancora  il  più  grosso  di 
tutti  quelli  del  corpo  umano.  È più  curvato  di  ogni  altro • 
osso  cilindrico  , specialmente  nella  parte  sua  superiore.  La 
sua  convessità  guarda  iu  avanti  e la  sua  concavità  in  die- 
tro. La  direzione  della  sua  estremità  superiore  si  scosta  mol*-‘ 

10  da  quella  del  corpo,  giacche  il  capo  quasi  sferico  che- 
li termina  si  riunisce  a questo,  ad  angolo  quasi  retto,  mercè 
un  corto  collo,  ma  visibile.  Quasi  nella  metà  della  superficie, 
incrostata  di  cartilagine  di  questo  capo,  ma  però  un  poco  pia- 
da vicino  in  sotto  che  in  sopra,  trovasi  un’ affossamento  con- 
siderevole , traccia  della  inserzione  del  legamento  rotondo.  • 

11  collo  è un  poco  compresso  davante  in  dietro.  Ove  si  con- 
tinua col  corpo  si  ravvisano  due  apofìsi  considerevoli,  chia- 
male trocanteri  ( trochunteres  ).  Una,  il  gran  trocantere 
si  eleva  dalla  estremità  superiore  ed  esterna  del  corpo,  eur— 


(l)  E.  Sandifort , De  aneflosi  nstium  pubis ; nelle  Obs.  anat. 
putti.  , lib.  I , cap.  vi  ,,p.  u5— ■ ia5.  tab,  viti.  . 
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sterior  ).  L’anteriore  molto  piu  piana,  vestita  di  cartila- 
gine e che  fa  parte  della  superficie  articolare,  porla  il  ma- 
rne di  fossa  intercondiloidea  anteriore  {fovea  intercondy- 
loidea  anlerìor  ).  Le  due  facce  laterali  de’  condili  hanno 
elevatezze  ed  ineguaglianze  che  servono  agli  attacchi  de 'pa- 
gamenti capsolari.  > 

I forami  nutritivi  trovami  sopra  ed  a lato  della  linea 
aspra,  ma  ad  un’altezza  molto  variabile.  Ordinariamente 
noveransene  due,  de’cjuali  uno  più  grande  dell’altro  è qua- 
si sempre  messo  più  sopra.  Talvolta  Don  ve  ne  ha  che  u- 
no,  il  quale  si  trova  allora  quasi  alla  metà  della  lunghezza 
del  femore. 

75i.  Il  femore  comincia  ad  appaeire  verso  la  fine  del 
secondo  mese  della  gravidanza  , epoca  in  cui  non  è molto 
più  lungo  che  largo  e grosso.  Dopo  il  terzo  mese  però  non 
solo  è più  allungato  , ma  ancora  sensibilmente  più  grosso 
Delle  sue  due  estremità  che  nella  parte  media  ; ma  rimane 
dritto  fino  alla  nascita.  La  sua  curvatura  non  comincia  a 
divenire  apparente  se  non  verso  la  fine  del  primo  anno  , e 
quindi  aumentasi  a poco  a poco.  In  generale  , dessa  è più 
considerevole  nell’  uomo  che  nella  donna.  La  ossificazione 
non  principia  nella  estremità  inferiore,  che  durarle  il  cor- 
so dell’  ultimo  mese  della  gravidanza;  appare  allora  un  noc- 
ciuolo  osseo  semplice  e ritondato  che  occupa  la  parte  me- 
dia, donde  a poco  a poco  si  stende  a’ due  condili.  Qualche 
tempo  dopo  la  nascita  comincia  anche  la  ossificazione  della 
estremità  superiore,  particolarmente  nel  capo  ; ma  dopo  il 
terzo  o quarto  anno  si  sviluppa  un  punto  di  ossificazione 
da  prima  nel  gran  trocantere  4 poi  nel  picciolo.  Il  collo  , 
semplice  prolungamento  del  corpo  , è indicato,  imperfetta- 
mente nel  feto  a termine,  e solamente  in  dentro,  dalla  lar- 
ghezza maggiore  della  parte  superiore  dell’  osso  come  da 
una  sporgenza  della 'sua  estremità  superiore. Questi  cinque» 
germi  ossei  pel  capo  , pel  corpo,  pe’  due  trocanteri  , ,pe’ 
condili  restano  lunga  pezza  separati  anche  dopo  la  pubertà, 
e non  si  saldano  tutti  fra  loro  che  dopo  1’  intero  sviluppo 
individuale.  Il  primo  che  si  dilegua  è quello  del  picciolo- 
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La  direzione  del  suo  corpo  è quasi  retta  ; offre  sola- 
mente uua  leggiera  convessità  nel  davante  ed  una  debole 
con  cavi  la  in  dietro.  Le  sue  tre  facce  sono  perfettamente  di- 
stinte da1  margini  sporgenti.  Il  margine  anteriore  che  sepa- 
ra la  faccia  interna  dalla  esterna  , e che  si  trova  immedia- 
tamente sotto  la  cute  è tagliente,  ciò  che  gli  ha  fatto  dare 
il  nome  di  cresta  della  tibia  ( crina  tibiae  ).  L’  esterno  è 
egualmente  acuto.  Il  piu  ottuso  e più  ritondato  de’  tre  è 
f interno.  La  faccia  esterna  è concava  ne’suoi  due  terzi  su- 
periori e dicesi  cavità  tibiale  ( cavitai  tibialis  ) , a moti- 
vo della  direzione  della  sna  concavità.  La  interna  e la  po- 
steriore sono  leggiermente  convesse.  Al  di  sotto  della  sua 
parte  media  , il  corpo  è nn  poco  depresso  da  dentro  in 
fuora  , ma  a poco  a poco  si  allarga  nel  suo  quarto  infe- 
riore , e vi  diventa  più  ritondato  , poiché  i margini  si  di- 
leguano in  questa  parte  della  sua  lunghezza. 

11  forame  nutritivo  d’  ordinario  è semplice,  e trovasi 
messo  nella  estremità  inferiore  del  primo  quarto  della  faccia 
posteriore  , vicino  al  margine  esterno. 

La  estremità  superiore  , parte  la  più  grossa  e la  più 
larga  dell’  osso  , termina  co’  condili  della  tibia  ( condyli 
tibiae ~)  ; i quali  corrispondono  a quelli  del  femore.  Entram- 
bi offronp  nella  faccia  loro  superiore  coperta  di  cartilagine 
una  cavità  poco  profonda  ( cavitale s glenoideae  , esterna 
et  interna  ).  Il  solo  margine  interno  fa  una  leggiera  spor- 
genza specialmente  nella  metà.  La  faccia  articolare  interna 
è un  poco  più  lunga  della  esterna  , davanti  in  dietro  , ma 
proporzionatamente  più  stretta  da  dentro  in  fuora.  Essse  si 
adattano  1’ una  all’altra  in  dentro,  in  modo  da  produrre 
una  elevatezza  disuguale  ( acclivitas  intercondyloidea  ) , 
diretta  davante  in  dietro  , ma  che  non  va  cosi  avanti  quari- 
to  esse.  Questa  elevatezza  corrisponde  alla  fossa  intercoli- 
diloidea  posteriore  del  fèmore.  Veggionselc  al  davanti  ed  al 
di  dietro  due  affossamenti  non  coperti  di  cartilagine  ( fo- 
vea acclivitatis  anterior  et  poslerior  ).  Nella  estremità  po- 
steriore della  faccia  laterale  del  condilo  esterno  della  tibia 
trovasi  una  picciola  superfìcie  articolare,  rotonda,  levigata  , 
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diretta  obbliquanicnte  iu  basso  ed  in  dietro  e coperta  di 
cartilagine  ( facies  arlicularis  laterali s,  s.  peronea),  contro 
la  quale  si  adatta  una  faccetta  corrispondente  della  estremità 
superiore  del  perone.  La  faccia  anteriore  di  questa  estre- 
mità superiore  offre  nel  suo  mezzo  , là  ,ove  si  unisce  col 
corpo  , una  sporgenza  cousiderevole,  delta  spina  o tubero- 
sità della  tibia  ( luberositas  libine  ) ebe  si  continua  insensi- 
bilmente con  la  cresta. 

La  estremità  inferiore,  convessa  nella  sua  parte  interna, 
forma  quivi  una  tuberosità  considerevole  , triangolare  , ma 
ottusa  negli  angoli,  clic  si  chiama  malleolo  interno  (tnalleolus 
internus  ) , e la  cui  faccia  posteriore  c incavala  da  un  sol- 
co più  o meno  profoudo  , clic  si  dirige  da  su  iu  giù  e da 
fuora  in  dentro  ( sulcus  malleoli  interni  ).  La  faccia  e- 
sterna  di  questa  estremità,  all'opposto,  è concava  e riceve  il 
perone.  La  faccia  inferiore  clic  forma  un  angolo  acuto  con 
la  faccia  esterna  del  malleolo  interno  è vestila  di  cartilagi- 
ne , leggiermente  concava  davanti  in  dietro  , per  allogare 
il  capo  dell'  astragalo,  e talvolta  divisa  iu  due  meta  latera- 
li da  una  eminenza  poco  pronunziata. 

757.  La  tibia  si  sviluppa  da  tre  punti  di  ossificazione. 
II  corpo  appare  verso  la  fine  del  secondo  mese  della  gra- 
vidanza. Solo  negli  ultimi  mesi  vedesi  apparire  il  germe 
osseo  della  estremità  superiore,  quasi  nella  sua  metà.  La  in- 
feriore è del  tutto  cartilaginosa  ancora  nel  feto  a termine  , 
ma  comincia  ad  ossificarsi  immediatamente  dopo  la  nascila. 
La  saldatura  di  questi  pezzi  ossei  col  corpo  si  effettua  a 
compiuto  sviluppo  individuale.  Quella  della  estremità  in- 
feriore precede  quella  della  superiore  (1). 

758.  La  tibia  si  articola  co’  condili  del  femore  mercè 
la  faccia  superiore  de’  condili  suoi  , col  capo  del  perone 
mediante  la  faccetta  articolare  laterale  , e cou  1’  astragalo 
per  mezzo  della  sua  estremità  inferiore. 

7“)9.  Le  anomalie  che  offre  consistono  nella  sua  asseu- 

(1)  Attimo  non  ha  indicato  f ordini:  col  quale  i pezzi  ossei 
della  tibia  si  sviluppano  sì  spesso. 
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za  parziale  o totale , che  accompagna  lo  sviluppo  imper- 
fetto degli  arti  inferiori , e nella  sua  curvatura  in  dentro 
(vafgi),  in  fuora  (vari)  , o di  rado  in  avanti,  ne’rachitici. 

II.  Perone.  ^ „ 

760.  Il  perone  ( perone  , fibula  , focile  minus  cruris  ) 
è il  secondo  ed  il  più  debole  delle  ossa  della  gamba  di  cui 
occupa  il  lato  esterno  ; è quasi  cosi  lungo  che  la  tibia,  ma 
in  alto  non  si  prolunga  quanto  Questa  nella  sua  parte  su- 
periore , laddove  la  oltrepassa  in  basso.  11  suo  corpo  ha  una 
forma  irregolarissima  ed  è torto  sopra  sè  stesso.  Vi  si  veg- 
giono  però  tre  facce  chiaramente  distinte  da  altrettanti  mar- 
gini. L’anteriore  non  è semplicemente  concava  , ma  nella 
maggior  parte  della  sua  estensione,  partita  in  due  canali  pa- 
raleili  da  una  cresta  longitudinale.  La  esterna  è concava 
nella  sua  parte  superiore  e leggiermente  convessa  jn  basso. 
La  interna  è più  piatta  , ma  superiormente  provveduta  d’ 
ineguaglianze  pronunziatissime  che  danno  attacco  a’  musco- 
li. 11  margine  anteriore  è il  più  acuto,  specialmente  verso 
la  parte  media  dell'  osso  in  modo  che  puossi  dirlo  cresta 
del  perone  ( crista  ftbulae  ).  Il  perone  è molto  più  gros- 
so nella  sua  meta  e vicino  alla  sua  ^stremila  superiore,  che 
negli  altri  punti  della  sua-  estensione. 

Il  forame  nutritivo  che  è sempre  semplice  trovasi  mes- 
so un  poco  al  di  sopra  della  meta  dell’  osso,  sul  suo  margine 
iuterno. 

La  estremità  superiore  od  il  capo  del  perone  ( capi - 
tulum  ) rappresenta  un  quadrato  irregolare  , la  cui  faccia 
superiore  si  dirige  obbliquamente  da  sopra  in  sotto  e da 
dietro  in  avanti  , e nella  sua  parte  posteriore  offre  una  su- 
perficie articolare  vestita  di  cartilagine  e poco  concava  , la 
quale  corrisponde  alla  faccetta  articolare  laterale  della  tibia 
(5  756).  11  circuito  di  questa  superficie  offre  ineguaglianze 
più  o meno  pronunziate  che  danno  attacco  a taluni  muscoli. 

La  estremità  inferiore  è triangolare  ed  un  poco  de- 
pressa da  diritta  a stanca  : scende  un"  poco  più  in  dietro 
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che  in  aranti,  e constituisce  il  malleolo  esterno  ( malleo- 
lus  externus  ).  La  metà  anteriore  e superióre  della  sua  fac- 
cia interna  , che  si  unisce  alla  faccia  inferiore  della  estre- 
mità inferiore  della  tibia  ad  angolo  retto  , per  formare  la 
superficie  articolare  destinata  a ricevere  1’  astragalo  , è co- 
perta di  cartilagine.  La  metà  posteriore  ed  inferiore  è ru- 
gosa e molto  concava  : chiamasi  ( fossetta  del  malleolo  e- 
sterno  ( fovea  malleoli  externi  ).  Al  di  sopra  e dietro*  di 
questa  fossetta  , come  al  davanti  ed  al  di  sopra  della  su- 
perficie articolare  , trovansi  due  tubercoli,  posteriore  I’  uno, 
anteriore  l’altro  ( tubercula  malleoli  externi  , posterius  et 
anterius  ) , a'  quali  si  attaccano  de’  legamenti.  La  faccia 
posteriore  del  malleolo  esterno  offre  un  solco,  comunemen- 
te poco  visibile  ( sulc  us  malleoli  ex  ter  ni  ). 

7(11.  Il  corpo  del  perone  nasce  nn  poco  più  tardi  di 
quello  della  tibia.  Nell’  embrione  di  dieci  settimane  non  vi- 
lla ancora  che  la  metà  circa  della  lunghezza  di  questo  ul- 
timo , e solo  alla  fine  del  terzo  mese,  i due  ossi  sono  qua- 
si cosi  lunghi  1’  uno  che  l’altro.  All’opposto,  anche  nel  fe- 
to a termine  e nel  fanciullo,  la  tibia  ha  minore  gro-sezza 
che  non  ne  ha  più  tardi,  in  proporzione  del  perone.  I due 
nocciuoli  ossei  semplici  delle  estremità  cominciano  ad  ap- 
parire dopo  la  nascita  e si  saldano  a pieno  sviluppo  dell’ 
individuo.  L’  inferiore  si  unisce  al  corpo  prima  del  supe- 
riore , e sempre  più  sollecitamente  nel  suo  margine  esterno 
che  nell’  interno. 

762.  Il  perone  si  articola  in  sopra  con  la  tibia  (5  7^8) 
ed  in  sotto  con  l’astragalo  ( § 771  ). 

763.  Quando  gli  arti  inferiori  non  sono  compiutamente 
sviluppali.,  quest’  osso  talvolta  mauca,  sebbene  la  tibia  esi- 
sta ; analogia  rimarchevole  con  taluni  animali,  ed  imilazio- 
ne  dulia  saldatura  de'  due  ossi  in  un  solo  in  molti.  Ordi- 
nariamente allora  è la  sua  parte  inferiore  che  non  esiste 
affatto  ; talvolta  però  , sebbene  la  tibia  e ’l  piede  csislauo  , 
questo  molto  imperfetto  veramente  , manca  la  parte  supe- 
riore del  perone  , e non  s’  incontra  che  uua  difettosa  por- 
zione della  sua  parte  inferiore , che  superiormente  termina 
in  punta. 
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III.  Rotola. 

764.  La  rotola  ( patella  rotula  ) è un  osso  corto  , 
messo  nella  faccia  auteriore  dell' articolazione  del  ginocchio 
Ira  ’J  femore  e la  tibia.  Ila  una  forma  irregolarmente  qua- 
drilatera. L’  angolo  prodotto  dalla  riunione  de'  suoi  margi- 
ni inferiori  è il  più  acuto,  e '1  superiore  il  più  ottuso.  La 
faccia  anteriore  è convessa  e sparsa  di  uoa  quantità  di  fo- 
rami nutritivi.  La  posteriore  è coperta  di  cartilagine  in  tut- 
ta la  sua  parte  superiore,  divisa  in  due  superficie  leggiermen- 
te concave  da  una  larga  sporgenza.  Questa  parte  coperta  di 
cartilagine  corrisponde  alla  parte  anteriore  della  superficie 
articolare  della  estremità  inferiore  del  femore.  Le  fossette 
laterali  ricevooo  la  parte  an  teriore  de’  condili , e l’ eminen- 
za media  si  alloga  nella  fossa  anteriore. 

La  rotola  è messa  nella  sostanza  del  lendine  de' mu- 
scoli estensori  della  gamba , che  riveste  tutta  la  sua  faccia 
anteriore,  ma  che  si  stende  solo  su  le  parti  della  posterio- 
re che  'Sono  sprovvedute  d’  incrostazione  cartilaginosa.  Que- 
sto tendine  l'attacca  alla  tuberosità  della  tibia.  Essa  corri- 
sponde perfettamente  all’  olecrano  per  la  sua  posizioue  , e 
per  le  connessioni  col  tendine  , ed  è per  questo  pure  che  la 
tibia  non  porta  eminenza  che  possa  paragonarsi  a quella  del 
cubito.  La  rotola  aggiugne  un  grado  dippiù  all’analogia  che 
v'ha  tra  le  ossa  della  gamba  e quelle  dell’  avambraccio. 

765.  La  ossificazione  della  rotola  comincia  dopo  la  na- 
scita. Portai  si  è ingannato , dicendo  cbe  la  sua  faccia  po- 
steriore è già  quasi  perfetta  nel  feto  a termine  , e die  si 
sviluppa  da  due  punti  di  ossificazione;  nel  mezzo  della  car- 
tilagine formasi  un  nocciuolo  osseo  che  s'ingrossa  a poco 
a poco  ma  lentamente.  Di  rado  trovansi  più  puuli  di  ossi- 
ficazione ; Rudoiphi  però  ne  riferisce  uu  esempio  (1). 

'*  * . * * • • • * * » ••-.  ■*  »••>...'  * 

(.1)  4nalomisch-i,hj-siotogische  Alhandlungcn  , p.  l33. 

•»  AJ'i  hi  <<■  u..  « - I'».  , Ut. 
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ARTICOLO  QUARTO. 

Delle  ossa  del  piede. 

Il  piedé  comprende  ire  regioui  , il  tarso  ( lanus  ) , , il  ' 
metatarso  ( metatarsus  ) e le  dita  ( digiti  ptdis  ). 

#»  v # » 

i.  Del  tarso.  — ' 

i w • 

<767.  II  tarso  è formato  , come  il  carpo  , di  ossa  cor- 
te e riiobdate  , le  quali  hanno  motta  analogia  con  quello 
di  questa  regione  della  mano  , ma  che  iie‘difi'eriscono  pe- 
rò sotto  motte  relazioni.  Il  numero  loro  non  è lo  stesso  giac- 
che non  trovanseoe  che  sette.  Sono  mollo  più  grosse  e più 
forti  , nè  si  articolano  allo  stesso  modo  con  le  ossa  della 
gamba  , e son  disposte,  come  credesi  comunemente,  sopra 
tre  serie.  Da  un’  altra  banda,  il  loro  modo  d'  articolarsi  in- 
sieme , o col  metatarso  è quasi  lo  stesso  , ed  è molto  più 
esJftto  di  considerarle  qui  come  formanti  solo  due  serie. 

t.  Ossa  della  sesie  posteeiose  del  tarso. 

768.  La  serie  posteriore  del  tarso  comprende  le  due 
ossa  più  grosse,  l'astragalo  ed  il  calcagno. 

A.  Astragalo. 

♦ • - . * * '•* 

769.  L’  astragalo  ( talus  , astragalus  , os  tesserne  ) 
ha  una  forma  quadrata  , ma  molto  irregolare.  Yi  si  distin- 
gue un  corpo  , un  capo  ed  un  collo. 

Il  corpo  di  forma  quadrata  è la  parte  posteriore  , la 
più  voluminosa  dell’  osso.  La  sua  faccia  superiore  incrosta- 
ta di  cartilagine  è convessa  davante  in  dietro  e leggierissi- 
roameule  concava  da  dentro  io  lucra.  La  parte  superiore 
della  faccia  laterale  esterna,  che  si  dirige  obbliquamente  da 
su  in  giù  e da  dentro  in  fuora,  è coperta  di  cartilagine,  co- 
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me  quella  della  interna.  Le  parti  inferiori  di  queste  due 
facce  son  piene  di  asprezze  cui  connettonsi  de'legamenti.  La 
•faccia  posteriore  poco  estesa  è parimenti  ineguale  e si  prò-» 
lunga  in  fuora  in  un  picciolo  tubercolo.  La  inferiore  incro- 
stata di  cartilagine  si  dirige  un  poco  obbliquarneute  da  fuo- 
ra in  dentro  e davante  in  dietro  5 è ass*i  concava.  L'ante- 
riore è libera  nella  sua  meta  inferiore  ed  in  una  picciola 
estensione  del  lato  esterno  della  superiore  ; si  continua  in 
gran  parte  col  collo  che  è corto  e ristrettissimo  in  alto  , 
in  basso  ed  in  fuora.  Il  capo  è un  poco  più  alto  del  col- 
lo e si  stende  in  basso  soprattutto  ; ma  al  pari  del  collo, 
non  si  avanza  quanto  il  corpo  in  fuora.  La  sua  faccia  su- 
periore è rugosa.  L’  anteriore,  convessa  da  fuora  in  dentro 
e da  su  in  giù,  è molto  più  larga  che  lunga  b coperta  di 
cartilagine  ; si  continua  ad  angolo  ottuso  con  la  inferiore , 
che  ha  la  forma  di  un  quadrato  irregolare  e che  è egual- 
mente incrostata  di  cartilagine.  Questa  ordinariamente  è di- 
visa in  due  meli  da  una  leggiera  eminenza  obbliqua  davan- 
te in  dietro  e da  fuora  in  dentro.  Talvolta  , ma  di  rado  , 
una  porzione  sprovveduta  d’ incrostazione  cartilaginosa  la 
divide  in  due  superfìcie  interamente  distinte  , senza  che 
queste  dipendano  dal  sesso  , ed  anéhe  senza  che  si  trovi 
esattamente  la  stessa  disposizione  ne’ "due  piedi  dello  stesso 
individuo. 

77 0.  Le  prime  tracce  dell’  astragalo  appaiono  al  setti- 
mo mese  della  gravidanza.  Nel  feto  a termine  è rappresen- 
tato da  un  nocciuolo  osseo  rifondato  , sul  quale  il  corpo 
ed  il  capo  hanno  ancora  presso  a poco  le  stesse  dimensioni. 

771.  L’astragalo,  mercè  le  facce  superiore  e laterale 
del  suo  corpo  , si  articola  con  la  tibia  ( $^758  ) e col  pe- 
rone ( J 762  ),  le  quali  oltre  la  flessione  e la  estensione  del 
piede  , non  gli  permettono  che  un  debole  rouovimento  in 
dentro  ed  in  fuora.  Mercè  la  faccia  inferiore  del  suo  corpo 
e del  suo  collo,  l’astragalo  si  articola  col  calcagno  (§  774  )» 
e per  mezzo  dell'  anteriore  del  suo  collo  con  lo  scafoide 

( § 77*  )• 


Di 
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le  ( processiti  laleralis , susicnlaculum  tali  ).  Questa  sor- 
regge il  capo  dell1  astragalo.  In  dietro  ed  in  alto  quest’apo- 
fisi  è separala  dal  corpo  mercè  uu  canale  profondo  ( su/- 
cus  susieiUaculi  tali  superior  ).  Su  la  parte  posteriore  del- 
la sua  faccia  inferiore  si  ravvisa  un  canale  inferiore  più  o 
meno  visibile  ( sulcus  sustent acuii  tali  inferior  ).  La  fac- 
cia superiore  discende  obbiiquamcnle  da  dietro  iu  avanti  ; 
è vestila  di  cartilagine  e leggiermente  concava.  Ordinaria- 
mente la  sua  parte  anteriore  è più  stretta  della  posteriore, 
e per  lo  più  al  principio  del  terzo  anteriore,  trovasi  un  ri- 
striguirnento  più  o meno  considerevole,  cangialo  talvolta  in 
canale  profondo  , che  da  semplice  che  quasi  sempre  è la 
faccia  , la  fa  sembrare  divisa  in  due  porzioni.  Questa  fac- 
cia corrisponde  alla  faccia  inferiore  del  corpo  dcll'a*lragar 
lo.  È molto  più  comune  di  trovarla  parlila  iu  due,  che  di 
osservare  la  stessa  disposizioue  sopra  l'astragalo  , e la  fac- 
cia iuferiore  del  capo  di  quest’osso  non  è d’  ordinario  divi- 
sa, anche  negl'individui  che  hanno  una  compiuta  divisione  del- 
la faccia  superiore  dell'apoQsi  laterale  del  calcagno. 

Non  è vero  che  la  integrila  di  questa  superficie  arti- 
colare sia  un  carattere  proprio  della  donna  (1)  ; anzi  al- 
1’  opposto  , la  sua  divisione  in  due  meta  , un'  anteriore  , 
1’ altra  posteriore,  sembra  più  frequentemente  incontrarsi  nel- 
la donna  che  nell' uomo,  iu  cui  è al  tempo  stesso  più  rada 
e meno  compiuta.  Del  resto  non  è straordinario,  ne’ due  sessi 
ima  disposizione  dall'  uu  lato,  e 1'  altra  dall'altro,  in  modo 
che  non  ve  u’  ha  alcuna  che  più  particolarmente  apparten- 
ga ad  uno  de"  due  sessi. 

7^3.  Di  tutte  le  ossa  del  tarso,  il  calcagno  si  sviluppa 
il  primo.  Comiucia  ad  apparire  dopo  il  sesto  mese  della  gra- 
vidanza sotto  la  forma  di  un  uoceiuolo  osseo  semplice,  nel- 
la meta  della  cartilagine.  Nel  feto  a termine,  questo  ' noc- 
ciuolo  è grosso  quasi  del  doppio  dell’ astragalo,  e si  prolun- 
ga in  avanti  quanto  questo  ultimo,  ma  Io  supera  mollo  po- 
co in  dietro,  laddove  nell’adulto,  la  parte  posteriore  fa 

(i)  Snciiimi-rin-  , Knockenlckre  , p.  4 io. 

T.  II.  ,t5 


Di 


DELLE  «SIA  DEL  TiRSO.  327 

terza  serie,  e che  esso,  similmente  a queste,  si  articola  con 
le  ossa  metaiarsie  , convien  meglio  riguardare  queste  ahi- 
mè come  constiluenti  una  sola  serie.  . . . «* 

, * ...  , t A.  Scafoide.  • > ’ '••4 

; . ,f.  

Lo  scafoide  ( os  n aciculare  ) è situato  ai  davanti  del* 
l'astragalo,  dietro  alle  trg  ossa  cuneiformi  ed  al  lato  inter* 
no  del  cuboide.  Fa  parte  della  metà  posteriore  ed  iuterea 
della  serie  anteriore  delle  ossa  del  tarso.  La  sua  larghezza 
qltfepassa  di  molto  la  sua  lunghezza,  e più  ancora  la  sua 
grossezza..  La  sua  faccia  posteriore  è ««perla  di  cartilagine, 
è, concava  e levigata.  L’anteriore  piti  estesa  c egualmente 
piena  di  cartilagine,  convessa  e divisa  da  (re  eminenze  che 
SÌ  «stendoito  da  su  in  giù,  in  quuUrodi  visioni  che  si  diminuì* 
sequo  di.  estensione  da  dentro  in  fuora.  La  superiore  con* 
fessissima  ;è  coperta  di  asprezze  ; non  cosi  la  inferiore  che 
c più  piana.  Dove  queste  due  facce  si  adattane  al  margine 
interno  del  piede,  l’osso  forma  un  angolo  sporgente  che  chia- 
masi la  sua  tuberosità  ( luberosilas  ossts  navi  cui  arti  ).  , 

777.  La  ossificazione,  dello  scafoide  comincia  dopo  in 

nascita  , ed  anche  ordinariamente  verso  la  iiue  del  primo 
unno.  • 

778.  Quest’ osso  si  articola  con  la  faccia  anteriore  del 

capo  dell’  astragalo  , mediante  la  sua  faccia  posteriore 
( § 771  ) , e co’ tre  cuneiformi  ( § 783,  79»  ),  come  col 
cuboide  ( 5 781  ) mercè  le  quattro  divisioni  delta  sua  fac- 
cia anteriore.  . t - c ‘ ■ 

• **  ’ *;«  I ..  e ts  »*>  * nt v» j 

...  * J3,.  Cnbutid#.  . «Mtèd:  1»  .:  1 'v*U 

• .-;i  'iCq  '.ni  inw  JliWj.  ,,rj  ......  (1 

779.  11  cuboide  { os  cuboideum  ) trae  il  .sutKDoroe 
dalla  sua  forma  irregolarmente  quadrilatera." "E”più  lungo 
damante  in  dietro  Che  da  un  lato  all’altro  e da  sopra  in 
sotto.  La  sua  faccia  posteriore  è triangolare  gueruita  di 
cartilagine  e leggiermente  concava.  La  iuterna  è coperta,  d* 
ineguaglianze  in  quasi  tutta  la  sua  estensione;  si  ravvisa  pe- 
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rò  uua  incrosta lione  cartilaginosa  «ella  sua  parie  media  c 
superiore,  questa  superfìcie  incrostata  è divisa  in  due  me- 
tà, una  posteriore  più  picciola,  l'.  altra  anteriore  più  gran- 
de , da  una  sporgenza  che  si  dirige  da  sopra  in  sotto.  La 
faccia  anteriore,  situata  sopra  una -corta  eminenza,  un  poco 
depressa  , è quadrata  , rivestita  di  cartilagine  , e da  uua 
sporgenza  , che  si  porta  anche  da  su  in  giù  , divìsa  in 
due  metà..,  di  cui  la  esterna  è la  più  considerevole.  La  fac- 
cia superiore  è quasi  piana  e poco  ragosa.  La  esterna  è 
la  più  picciola  ; dove  si  continua  con  la  inferiore  forma 
una  tuberosità  che  si  stende  anche  a traverso  sopra  tutta 
la  larghezza  della  faccia  inferiore  e che  produce  la  eminen- 
za obbliqua  del  cuboide  ( eminentia  obbliqua  ossi s cuboi- 
dei ).  Tra  questa  tuberosità  e’1  margine  anteriore  della  fac- 
cia trovasi  un  canaletto  profondo  ( sulcus  ossi*  cuboidei  ), 
la  cui  direzione  èiobhiiqua.  La  porzione  delia  faccia  ester- 
na messa  al  di  dietro  della  tuberosità  è parimenti  cioncava 
e rugosa  , ma  meno  dell' altra. 

78 0.  La  ossificazione  del  cuboidc  comincia  prima  della 

nascita , vai  dire  , verso  il  fine  dell’  ottavo  mese  della  gra- 
vidanza , sebbeu  si  trovi  molto  progredita  nel’  fèto  a ter- 
mine (i)<  • • » ... 

781.  Quest’osso,  mercè  la  sua  faccia  posteriore  si  ar- 

ticola con  la  faccia  anteriore  del  corpo  del  calcagno  ( § 77 5); 
mediante  la  metà  posteriore  della  porzione  della  sua  faccia 
interna  che  riveste  una  inerostazione  cartilaginosa  con  la 
divisione  fa  più  esterna  e la  più  picciola  della  faccia  ante- 
riore dello  scafoide  ( § 778);  dalla  metà  anteriore  di  que- 
sta medesima  porzione  con  uua  parte  della  fàccia  esteriore 
del  terzo  cuneiforme  ( 7»)!  } ; in  line  per  mezzo  della  sua 
faccia  auteriore  con  le  estremità  posteriori  delle  due  ossa 
esterne  del  metatarso.  \»  • 

.r.1"  "»■ 1 - ' ' 

(1)  Albino  disse:  maturo  ( Jbetu ) etiam  nonnisi  calreus  et  lalus 
parlari  ossea m liabent , e tutt’i  liolomisti  l'buuno  copiato.  Ma  questo 
<!'  un  errore  , comfe  si  può  facilmente  convincersene  esaminando  lo 
Jclieletro  del  fetta  a termine.  • ••  -• 
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• , •!’•  -.  , ' C.  Ossa  cuneiformi.  * 

/■'  . ♦ • * • t • » •% * • r •*.  M.  » 

782.  Le  tre  cuneiformi  ( ossa  cunei  firmi  a ) die  han- 
no ricevuto  questo  nome  Comune  a motivo  della  rassomi- 
glianza loro  con  un  cuneo  , son  messe  tra  lo  scafoide  , il 
cuboide  e le  tre  ossa  raelatarsie  interne.  Sotto  tutte  tre  trian- 
golari, depresse  da  dentro  in  fuora,  e molto  più  larghe  in 
una  delle  loro  estremità  che  nell’  altra , ove  terminano  con 
mi  margine  piu  o meno  tagliente.  La  grossezza  loro  ttou  è 
la  stessa. 

...  1 ••  • ...  -.  : . •••■  . -a 

a.  Primo  cuneiforme. 

. t.  % . ..  * • 1 > , . \ u 4 

783.  Il  primo  cuneiforme  detto  ancora  gran  Cuneifor- 
me o cuneiforme  interno  concorre  a formarc  i!*  margine  in- 
terno del  piede.  E situato  tra  la  parte  la  più  intèrna  del- 
lo scafoide  , e l1  osso  metatarso’  dell’  alluce,  il  suo  volume 
supera  di  molto  quello  de’ due  altri  , e la  sua  situazione  è 
tale  che  il  suo  margine  tagliente  guarda  in  alto.  La  sua 
faccia  interna  è libera  , più  estesa  delle  altre , leggiermen- 
te convessa  e rugosissima.  La  esterna  un  poco  concava  è ac- 
cora più  rugosa.  Lunghesso  il  suo  margine  superiore'  è 
la  maggior  parte  del  suo  margine  posteriore,  ai  osserva  una 
bendereiia  stretta  e coperta  di  cartilagine,  tagliata,  nella  sete 
parte  anteriore  da  una  pieciota  eminenza#  in  due  metìr;, 
1’  anteriore  delle  quali  più  picciola  ti  dirige  un  poco  ctbbli- 
quamente  da  dietro  in  a vati  ti  e da  fuori  in  déntro.  La  facc- 
ela inferiore  leggiermente  convessa  è rugosissima.  L’ante- 
riore quasi  piana  ha  la  forma  di  un’orecchia,  vai  dire, 
che  essa  è circondata  in  dentro  da  un  margine  'convesso:-, 
ed  in  fuora  da  un  altro  concavo,  leggiermente  scanalato  nel- 
la sua  parte  media.  La  posteriore  è triangolare  , concava  c 
tutta  coperta  di  cartilagine. 

784.  Nel  feto  , a termine  il  gran  cuneiforme  non  of- 
fre per  anco  traccinole  osseo,  i ..  ..a  >:■»  * 

785.  Esso  mercè  la  sua  faccia  posteriore  si  articola  eoa 
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la  divisione  la  più  interna  della  faccia  anteriore  dello  sca- 
foide  ( § 778  );  per  mezzo  della  parte  posteriore  della  por- 
zione incrostata  di  cartilagine  col  secondo  cuneiforme  ( 5* 
781  );  mediante  la  parte  anteriore  di  «fucsia  stéssa  porzio- 
ne col  secondo  metatarso  ( § 798  ) ; infine,  mercè  la  sua 
faccia  anteriore  con  la  faccia  posteriore  del  primo  metelar- 
so  ( § 797  )«a  «v* 

, f.-4  «rt 1 * . '•••'■•.  . 

...  * ■ i r-  b.  Secondo  cuneiforme. 

ù « vi’  • . « I1.*'*  • *»  “ . * , . V* 

786.  Il  secondo  cuneiforme , detto  anche  picciolo  cu- 
neiforme è il  più  picciolo  di  lutti  , e tre  volte  quasi  me- 
no grosso  del  precedente.  £ specialmente  molto  più  stret- 
to da  su  in  giù  e davante  in  dietro,  in  modo  che  non  si 
prolunga  nè,j,n  basso,  nè  in  avanti , sebbene  si  estenda  co- 
me il  primo  in  dietro  ed  in  su.  La  sua  situazione  è tale-* 
«he  la  sua  faceta  .larga  forma  una  parte  del  dorso  del  pie- 
de, mentre  che  il  suo  margine  tagliente  guarda  la  piantai 
La  faccia  superiore  è quadrala,  convessa  ed  un  poco  rugo- 
sa; la  posteriore  e. T anteriore  sono  triangolari,  piane  e co- 
perte di  cartilagine.  La  interna  è parimenti  intesa  cala  di 
cartilagine,  nella  maggior  parte  della  sua  estensione;  essa 
non  ne  è.  sprov veduta  che  in  due  piccioli,  sparii  , leggier- 
mente concavi  , il  posteriore  ile’  quali  si  estende  presso  a 
poco  in  linea  retta  dalia  meta  del  margine  inferiore  ai  su- 
periore r„  senza  giugnere  a questo,  e di  cu»  l’ anteriore  oc- 
cupa la  parte  inferiore  del  margine  anteriore.  La  faccia  e- 
sterna  è gueruita  di  cartilagine  nella  su»  meta  posteriore  e 
superiore,  ineguale  e rugosa  nell’anteriore. 

787.  La  ossificazioue  di  quest’  os-o  comincia  dopo  la 
nascita  , e più  tardi  ancora  che  nel  gran  cuneiforme. 

. 788.  11  secoudo  cuneiforme  si  articola-  etm  la  -seconda 

divisione  .della  faccia  anteriore  dello  sòafoide  mercè  la  sua 
faccia  posteriore  ( § 778  ) ; mercè  la  interna  col  • primo 
cuneiforme  ( § 780  );  mescè  la  esterna  col  terzo  ( § 891  ) 
e mediante  l’anteriore  col  secondo  metatarso  ( § 798.). 

PC  .P  -•  ni"-  :*  .. 
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c.  Tersa  cuneiforme, 

■789.  Il  terzo. cuneiforme  è quasi  la  metk  più  picciolo 
del  primo.  Somiglia  molto  al  secondo  nella  forma  , e nel* 
la  direzione  delle  sue  lécce,  ed  è un  poco  più  depresso  da 
dentro  in  f'uora  di  questo  ultimo.  La  sua  lunghezza  davau- 
te  in  dietro  eguaglia  quella  del  primo,  in  modo  che  si  pro- 
- lunga  come  quello  in  avanti.;  ma  come  c più  basso,  nè  si 
eleva  alla  medesima,  altezza  , non  si  stende  in  basso  come 
quello.  „ , „ . , . y 

La  sua  faccia  .posteriore  è.  triangolare  , piana  e coper- 
ta di  cartilagine  nella  sua  parte  superiore.  Accade  lo  stesso 
della  meta. superiore  e posteriore  della  eslerua,  la  cui  par- 
te inferiore  ed  anteriore  più  estesa,  dell’  altra  è ineguale  e 
rugosa. . Quasi  tutta  la  faccia  interna  è rugosissima  e non 
vestila  di  cartilagine  ; solandole  lunghesso  la  parte  supe- 
riore del  suo  margine,  posteriore  si  scorge  un  intouaao  car- 
tilaginoso largq  quattro  linee  , e lunghesso  il  margine  an- 
teriore , due  altri  piccioli  intonachi  m ssi  1'  uno  al  di  so- 
pra dell’altro , mondali  ed  occupanti  quasi  la  stessa  esten- 
sione. La  faccia  anteriore  poco  coucava  e triangolare,  dap- 
pertutto è coperta  di  cartilagine.  t. 

790.  Quest’ osso,  sebbene  più  picciolo  del  primo  e del- 
jo  scafoide,  si  ossifica  però  prima  di  essi.  Dopo  il  primo 
anuo  si  trova  ordinariamente  un  germe  osseo  considerevo- 
lissimo , ebe  nel  feto  a termine  non  v'  lia  ancora. 

791.  Merpè  la  sua  faccia  posteriore  si  articola  con  la 
terza  divisione  della  faccia  anteriore  dello  scafoide  ( § 778  ); 
mediante  1'  anleu;,i,are  col  terzo  metatarso  ( § 800  ),  col  se- 
condo cuneiforme  mediante  la  parte  posteriore  della  interna 
( § 788  )i  <:°1  spcondo  metatarso  per  le  due  ipcrostazioni 
cartilaginose  anteriori  di  questa  stessa  faccia  ( § 800  ) ; in 
fine  col  cuboide  mercè  la  porzione  incrostata  della  sua  faccia* 
esterna  ( § 781  ). 
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II.  DELLE  ossa  del  metatarso. 

-pi.  Il  metatarso  ( metatarsus  ) si  compone  come  il 
metacarpo  di  cinque  ossa  cilindriche,  che  in  generale  sono 
construtte  su  lo  stesso  piano  , e che  hanno  quasi  la  stessa 
lunghezza,  ma  che  indipendentemente  da  parecchie  differenze 
poco  importanti  , si  allontanano  molto  le  une  dalle  altre 
relativamente  alla  grossezza.  Al  pari  di  tutte  le  ossa  cilin- 
driche, hanno  il  corpo  più  sottile  delle  estremità.  Il  corpo 
offre  tre  facce  che  sono  separate  con  altrettanti  margini  , 
F inferiore  de' quali  d'ordinario  è più  tagliente.  Fra  queste 
facce  , una  riguarda  più  o meno  in  alto  e chiamasi  supe- 
riore o dorsale  ( facies  dorsalis  ) : le  due  altre  sono  la- 
terali , una  esterna  ed  tina  interna.  L’  osso  considerato  nel 
suo  insieme  è arcuato  un  poco  , ciò  che  il  fa  apparire  leg- 
germente convesso  in  sopra  «concavo  in  sotto. 

Le  estremità  posteriori  , o le  basi  ( bases  ) sono  in 
generale  triangolari.  Terminano  in  dietro  con  superficie  più 
o meno  piane  e vestile  di  cartilagine  , mercè  le  quali  si 
articolano  con  la  serie  anteriore  delle  ossa  del  (arso.  La 
maggior  parte  , da  un  lato,  o d’  ambi  i lati  al  tempo  stes- 
so , sono  provvedute  di  una  o più  faccette,  per  mezzo  del- 
le quali  si  adattano  le  une  contro  le  altre  , e contro  le  os- 
sa della  serie  anteriore  del  tarso.  In  oltre  , la  maggior  par- 
te delle  facce  laterali  di  queste  estremità  posteriori  è guer- 
sita  d’  ineguaglianze  alle  quali  si  attaccano  legamenti  fibrosi. 

Le  estremità  anteriori  od  i capi  ( capitala  ) sono  ge- 
neralmente meno  grosse  delle  posteriori  , rifondate  e termi- 
nate nel  davanti  da  una  superficie  articolare  convessa,  al  di 
dietro  della  quale  trovasi  un  affossamento  ( sinus  ) , che 
circonda  tutto  il  capo.  Al  di  là  di  questo  affossamento  si 
osserva  un  tubercolo  ( tuberculum  ) da  ciascun  lato  , iu 
allo  ed  in  basso  , iu  modo  che  ne  ha  quattro  in  tutto. 

Come  le  estremità  anteriori  e posteriori  delle  ossa  del 
metatarso  oltrepassano  il  corpo  da  tutt’  i lati  , risulta  da 
ciò  che  tra  queste  ossa  si  osservano  degl’  intervalli  cliia- 
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mali  spazii  interassei  ( interstitium  interosseum  ). 

793.  Le  ossà  del  metatarso  formatisi  a poco  a poco 
dalla  riunione  de’  due  pezzi  ossei.  Il  più  grande  che  rap- 
presenta il  corpo  apparisce  il  primo  , e dal  terzo  mese  è 
perfettamente  sviluppato  nel  feto  a termine.  Le  apofisi  co- 
minciano ad  ossificarsi  nel  corso  del  secondo  anno  : questi 
due  pezzi  ossei  saldatisi  interamente  verse  1’  epoca  in  cui  1’ 
individuo  è pienamente  sviluppato' , ma  la  loro  saldatura 
però  non  avviene  iti  medesimo  periodo  per  tutte  le  ossa 
del  metatarso.  Ciò  che  vi  ha  di  rimarchevole  si  è che  qui, 
come  nel  metacarpo  , il  primo  osso  differisce  dalle  al- 
tre quattro  , perchè  il  suo  secondo  germe  si  sviluppa  nella 
base  , invece  di  formarsi  nel  capo,  come  accade  per  queste 
ultime  , ciò  che  col  metacarpo  del  pollice  ri  ravvicina  al-  < 

le  prime  falangi  della  mano  e del  piede. 

784.  Le  ossa  metatarsie  si  articolano  merce  la  loro 
faccia  posteriore  con  la  serie  anteriore  di  quelle  del  tarso  , 
quasi  tutte  fra  loro  mediante  le  loro  facce  laterali  pOsterio- 
ri  , e coti  le  prime  falangi  delle  dita  de’  piedi  per  mezzo 
delle  estremità  loro  anteriori. 

, 1>  . / * 

% 

I.  PRIMO  OSSO  DEL  METATARSO. 

gg5.  Il  primo  metatarso  a metatarso  deir  alluce , è' il 
più  grosso  ed  il  più  corto  di  tutti.  Delle  tre  facce  del  suo 
corpo,  la  superiore  è un  poco  inclinata  in  fuora,  e la  ester-  • 

na  in  basso  : questa  è concava.  La  interna  quasi  piana  si  < 

dirige  perpendicolarmente  da  sopra  in  sotto.  La  interna  e 
la  esterna  si  uniscono  entrambe  ad  angolo  ottuso  , e 
con  la  superiore  ad  angolo  retto  : la  base  è sollevatissima 
in  proporzione  della  sua  grossezza,  ed  offre  in  dietro  nna 
superficie  avente  la  forma  di  un  orecchio  , il  cui  margine 
convesso  riguarda  in  dentro  e ’1  margine  concavo  in  fuora. 

Sovente  , nella  parte  superiore  della  faccia  laterale  esterna 
della  sua  estremità  posteriore  , trovasi  una  faccetta  artico- 
lare oblonga  , piana  o leggiermente  concava  , e coperta  di 
cartilagine  , che  corrisponde  ad  una  faccelta  analoga  del 
secondo  metatarso.  , 


\ 
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Il  capo  differisce  da  quello  delle  allre  ossa  melatarsie 
per  una  larghezza  più  considerevole,  e perche  da  faccetta 
articolare  che  vi  si  osserva  è tagliata  da  una  forte  cresta  lon- 
gitudinale in  due  affossamenti  , che  si  estendono  dalla  par- 
te media  al  margiue  posteriore , e 1'  esterno  de’  quali  è più 
profondo  dell’  interno.  , 

796.  Questo  osso  si  articola  con  la  faccia  anteriore  del 
gran  cuneiforme  mercè  la  sua  estremila  posteriore  ( § 783  ); 
talvolta,  col  secondo  metatarso  mediante  la  faccia  laterale 
esterna  della  sua  basd  ( § 798);  con  ia  estremità  posterio- 
re della  prima  falange  dell’  alluce,  per  mezzo  della  parte  su- 
pcriore della  sua  estremità  anteriore  , e con  le  due  ossa 
sesamoidee,  che  trovatisi  nel  tendine  dtjl  muscolo  flessore 
dell’  alluce,  mercè  la  inferiore. 

1 , • > ‘ . 

a.  Secondo  osso  del  metatarso. 

797.  Il  secondo  osso  del  meltitarso  è il  più  lungo  di 
tutte  le  ossa,  e col  quinto  , quello-  che  in  dietro  si  prolun- 
ga maggiormente.  La  sua  base  offre  uua  superficie  avente 
la  forma  di  un  triangolo  equilatero  il  cui  vertice  riguarda 
in  alto  : c concavissima,  specialmente  nella  sua  parte  supe- 
riore , e profondamente  incisa  nella  metà  del  suo  margine 
esterno.  La  faccia  laterale  interna  offre  una  faccetta  piana  e 
vestila  di  cartilagine,  la  cui  sede  varia*  giacche  si  trova  , ora 
immediatamente  al  davante  del  margine  interno  ed  alla  par- 
te la  più  alta  della  faccia  posteriore  , ora  molto  più  in  a- 
vanti  cd  in  basso  e separata  da  questo  margine  mercé  uua 
rugosità  che  dà  attacco  ad  un  legamento.  La  faccia  esterna 
ha  d ne  faccette  articolari , situate  1’  una  al  di  sopra  dell1 
ultra  , e separate  mercè  un  affossamento  più  o meno  con- 
siderevole , le  quali  non  hanno  sempre  la  .medesima  esten- 
sione, nè  la  stessa  forma;  la  superiore  specialmente  è sug- 
gella a variare,  giacché  ora  è molto  lunga  davanti  in  dietro, 
e tagliata  in  due  metà  da  una  eminenza  longitudinale,  ora 
essa  è più  corta  e semplice  , od  almeno  appena  divisa. 

La  faccia  superiore  del  corpo  è rivolta  interamente  in 
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dentro  , dande  avviene  clic  il  margine  interno  è realmente 
superiore.  L’  infossamento  messo  tra  la  faccetta  articolare 
anteriore  e le  tuberosità  è più  largo  che  su  le  ossa  melacarpie 

seguenti.  .1  j*-  > ••  -s  ■ . 

798.  Quest’osso  mercè  la  sua  faccia  posteriore  si  arti- 
cola col  secondo  cuneiforme,  per  mewo  della  faccia  latera- 
le interna  della  sua  estremità  posteriore  , nella  occorren*» 
della  prima  delle  due  conformazioni  descritte  ( § 797  ),  eoi 
gran  cuneiforme  (§  785),  ed  in’ quella  della  seconda  (§  797) 
eoi  primo  metatarso  ( § 79H  ) S*1  mediante  il  segmento  an- 
teriore delia  porzwme  superiore  deHa  faccia  esterna  della  sua 
base  coh-teczo  metatarso  ( § 800  ) y mercè  il  segmento  po- 
stertare  col  terzo  cuneiforme  -•(•  § 79*  ) » connessione  che 
talvolta  è poco  sensibile,  e else- assai  -spesso  manca  pure; 
ia  fine  per  mezzo  della  sua  feccia- inferiore  col  terzo  me- 
tatarso ( ty^pG  4,  « -eoi'  terze  cuneiforme  ( $ 791  ’)  , tal- 
volta con  un  solo  di  «presti  dna  ossi.  ,«  s 

. , «*  „.  *3*  terzo  osso  dei*  metatarso. 

. O*  . -l  . • *1  *.  * : • * ' - * 

• 799.  U terso  osso  del  metatarso  è di  tatti  frequente- 
mente il  più  cortes.  È depresso  « lateralmente  in  tutta  la 
sua  lunghezza.  La  sua  estremità  posteriore  si  prolunga  più 
avanti  di  quella  dal  sefcondm.  La  faccia  articolare  che  essa 
ha  alidi  dietro  è parimenti  triangolare,  ma  un  poco  più 
stretta  ed  è del  tatto  piana.  Immediatamente  davanti  al  mar - 
gine  posteriore  della  faccia  laterale  interna,  si  ravvisa,  ora 
una  sola  faccetta  , ed  ora  due  , le  quali  son  situate  1’  uba 
al  di  sopra  dell’  altra  , e separale  da  un  affossamento  non 
coperto  di  cartilagine.  Questa  faccetta  ha  la  forma  di  un 
triangolo  ri  tendalo.  La  feccia  laterale  esterna  ne  offre  una 
sempre  semplice , ma  più  estesa,  situata,  precisamente  rim- 
peito  alla  interna.  Il  corpo  ed.il  capo  sono  bonfoMnati  co- 
me nell’  osso  precedente. 

800.  Quest’  osso  si  articola  col  terzo  cuneiforme  me- 
diante la  faccia  posteriore  della  sua  base  ( § 791  ) y col 
secondò  metatarso  mercè  la  interna  ( § 798  ) 5 col  «parto 
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*a  del  quarto.  Differisce  molto  da  tutte  le  altre  ossa  per 
la  sua  forma.  Il  corpo  non  è depresso  lateralmente  o rt^ 
tondato  , ma  piatto  da  su  in  giù  , specialmente  nella  sua 
metà  esterna,  formata  dalle  facce  superiore  ed  esterna,  l'ul- 
tima delle  quali  è divenuta  del  tatto  inferiore,  e che  sono 
separate  l’noa  dall’altra  da  un  margine  tagliente.  11  corpo 
nel  tempo  stesso  è più  grosso  di  quello  del  secondo  , del 
terzo  e del  quarto  metatarso.  La  base  è triangolare  , c de- 
pressa, non  mica  da  dritta  a stanca,  ma  da  su  iu  giù  , ciò 
che  la  rende  più  larga  che  lunga.  La  sua  faccia  posteriore 
è assai  obbliqna  da  dietro  in  avanti  e da  fuori  iu  dentro. 
Questa  base  non  è coperta,  come  quella  delle  altre  ossa 
metatarsie  , di  uu’ incrostazione  cartilaginosa  in  tutta  la  sua 
estensione,  incrostazione  elle  si  ravvisa  solo  nella  sua  metà 
interna  che  è piana,  triangolare  e quasi  ritorni  ala,  mentre 
che  la  esterna  più  picciola  e separata  dalla  precedente  mercè 
una  incisura  perpendicolare  sorregge  una  eminenza  conside- 
revole ( tuberositas  ) , ritoudata  e rivolta  in  fuori,  la  cui 
presenza  rende  ragione  della  gran  larghezza  che  quivi  l'os- 
so offre.  La  faccia  interna  della  base  nella  sua  parte  su- 
periore ha  una  larga  faccetta  piana  e coperta  di  cartilagine; 
II  capo  c più  largo  che  alto  ; sovente  è più  stretto  e più 
basso  del  corpo. 

La  gran  convessità  della  faccia  interna  del  quinto  me- 
tatarso e la  concavità  poco  considerevole  della  faccia  ester- 
na del  quarto  fanno , che  il  quarto  spazio  interosseo  sia 
molto  stretto. 

O • l 

8o4-  Per  mezzo  della  sua  faccia  posteriore,  quest’  osso 
si  articola  col  segmento  esterno  della  faccia  anteriore  del 
cuboide  , mercè  la  faccia  inierna  della  sua  base  col  quarto 
metatarso  , e pel  suo  capo  con  la  prima  falange  del  quin- 
to dito  de’  piedi. 

III.  DELLE  OSSA  DELLE  DITA  De’  PIEDI. 

8o5.  Si  noverano  quattordici  falangi  ( phalangcs  ) 
nelle  dita,  poiché  tranne  l'alluce  ( hallux  ) che  ne  lieti 


Digitized  by  Google 


a38  anatomia  speciale. 

due  , ciascuna  ne  ha  tre.  Queste  falangi  appartengono  al- 
la serie  delle  ossa  lunghe  , e somigliano  perfettamente  , ri. 
spetto  a’Caratteri  essenziali  , a quelle  delle  dita  (5^a5,  716)- 


1.  Falangi' della  prima  serie. 


806.  La  prima  serie  delle  falangi  , o la  posteriore  , 
è la  più  litnga.  Le  due  estremiti  di  queste  ossa  sono  mol- 
to più  grosse  del  corpo  , specialmente  la  posteriore  che  c 
molto  più  alta  e piti  larga  dèli’  anteriore.  La  faccia  infe- 
riore del  corpo  è condava  davante  in  dietro,  è diritta  da  un 
lato  all’altro.  La  supcrióre  ? retta  nel  primo  verso,  e mol- 
to convèssa  nel  secondo. ‘Queste  due"  facce1  S0116  separate 
l'una  dATT  altra  merce  due  margini  laterali,  esterno  Trino, 
internò  T altro.  La  estremità  posteriore  o la  base  ( basis  ) 
ha  in  dietro  una  superfìcie  articolare  assai  concava  , ri- 
fondata è più  larga  nelle  falangi  del  primo  e del  quinto 
dito  che  nelle  altre.  Dove  la  faccia  superiore  si  continua 
con  la  inferiore  , da  ciaseuti  lato  , si  osserva  un  tubercolo 
sporgentissimo  ( tuberculum  ).  La  estremità  anteriore  od 
il  capo  ( capitulum  ) è larga,  e forma  in  avanti  una  su- 
perliete articolare  leggiermente  concava  da  su  in  giu  ed  a- 
vente,  da  ciascun  lato,  un  affossamento  rifondato  ( sinus  ), 
al  di  dietro  del  qnalc  si  scorge  un  tubercolo. 

Frti  le  falangi  della  prima  serie,  quella  dell'  alluce  è la 
pili  voluminosa  di  tutte.  Essa  differisce  anche  dalle  altre  in 
quanto  che  c piatta  assai  e depressa  da  su  in  giù. 

8ot.  Queste  ossa  si  Sviluppano  più  tardi  di  quelle  del 
metatarso,  e generalmente  non  cominciano  ad  apparire  che 
verso  la  Tuie  del  quarto  mese  , eccettuata  la  prima  falange 
dell’ alluce  , che  appare  molto  prima  delle  altre. 

808.  Esse  si  articolano  con  la  estremità  anteriore  del- 
le ossa  del  metatarso  mercè  la  loro  estremila  posteriore  , e 
con  la  posteriore  delle  falangi  della  seconda  sèrie  median- 
te T anteriore. 
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11  3.  Falangi  della  seconda  serie. 

■ ' • . • • - • ■ • i •'  ' • •*.! 

809.  Le  falangi  della  seconda  serie  , falangine  , in 
generale  sono  consimile  su  lo  stesso  modello  di  quelle  del- 
la prima  , ma  se  ne  allontanano  i.°  per  la  lunghezza  loro 
meno  considerevole,  sebbene  abbiano  presso  a poco  altret- 
tanta larghezza  , in-  modo  che  sono  quasi  così  larghe  che 
lunghe  ; i.a  perchè  sono  molioppiù  piatte  da  su  iti  giù  5 
3.°  perchè  il  corpo  loro  e le  estremità  loro  differiscono 
molto  meuo,  e talvolta  non  differiscono  affatto  relativamen- 
te alla  grossezza;  4-°  perchè  le  superfìcie  loro  articolari  non 
hanno  la  stessa  forma;  in  fatti  la  posteriore  è più  larga  e 
partila  da  una  sporgenza  longitudinale  in  due  metà  late* 
rali  leggiermente  concave,  mentre  l’ anteriore  semplicemente 
convesso  nou  offre  afTossamento  longitudinale  nella  sua  par- 
te media. 

810.  La  ossificazione  comincia  dopo  il  quinto  mese  del- 
la gravidanza. 

811.  Queste  ossa  si  articolano  mercè  le  loro  estremità 
posteriori  co’ capi  delle  prime  falangi,  e mercè  le  anteriori 
con  le  estremità  posteriori  delle  falangi  della  tersa  serie. 

3.  Falangi  della  terza  serie. 

\ - ’ • 

812.  L e falangi  della  tersa  serie  , falangette , t>  fa- 
langi delle  unghie  si  compongono  di  un  corpo  picciolissi- 
ino,  di  una  estremità  anteriore  _e  di  una  posteriore  più  vo- 
luminosa. La  estremità  posteriore  , offre  , al  di  dietro  una 
superfìcie  coperta  di  cartilagine  , ritoudata  , oblunga,  mol- 
lo pjù  larga  che  alta  e sempliicenrenle  concava  , tranne  la 
prima  , nella  quale  questa  superficie  è partita  in  due  metà 
laterali  da  una  leggiera  eminenza.  Il  margine  della  faccia 
posteriore  è circondato  da  un  affossamento  , al  davante  del 
quale  trovànsi  ineguaglianze  considerevoli  che  abbracciano 
tutta  la  circonferenza  dell’  osso.  La  estremità  anteriore,  o 
sommità , è ritoudata  e rugosissima. 
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8i3.  Queste  falaugi  si  ossificano  prima  di  quelle  della 
seconda  serie.  La  falange  anteriore  dell'alluce  appare  mol- 
to prima  della  posteriore,  ed  anche  prima  delle  altre  falan- 
gi. Il  punto  di  ossificazione  non  si  sviluppa  nella  parte  me- 
dia , ma  nella  sommità.  s . 

8i4-  Queste  ossa  si  articolano  con  la  estremità  ante- 
riore delle  falangi  della  prima  serie  mercè  la  estremità  loro 
posteriore;  avvien  loro.,  sovente  di  saldarsi  con  queste  ulti-  , 
me,  ciò  che  è al  certo  il  risultamento  della  pressione  fatta 
dalle  calzature  , poiché  d’  ordinario  la  saldatura  si  osserva 
nelle  dita  esterne  sufi;  quali  la  compressione  agisce  più  for- 
temente. 

SEZIONE  QUARTA. 

CONFRONTO  TRA  LE  OSSA  DELLE  DIFFERENTI  REGIONI 
DEL  CORpO.’ 


8i5.  A,  pari  di  tutù  gli  organi,  le  ossa  della  metà  drit- 
ta e della  sinistra  del  corpo  sono  quelle  che  maggiormente 
si  somigliano  ; è cosi  grande  l’ analogia  fra  esse  in  questa 
direzione  , che  equivale  quasi  ad  una  rassomiglianza  per- 
fetta, poiché  vi  si  osservano  differenze  si  lievi  da  non  me- 
ritare attenzione. 

Viene  quindi  la  direzione  longitudinale  , secondo  la 
quale  trovasi  da  prima  npa  corrispondenza  tra  le  ossa  del- 
la metà  superiore  del  tronco,  e quella  della  inferiore. 

La  regione  media  del  tronco  , quella  che  e formata 
delle  vertebre  dorsali,  delle  costole,  e de’  pezzi  dello  sterno 
si  partisce  in  due  metà  , superiore  l’ una , inferiore  l’altra, 
giacché  le  costole  diminuiscono  di  lunghezza  tanto  al  di  so- 
pra che  al  di  sotto  della  regione  precordiale,  ed  a motivo 
de’  margini  incisi  che  terminano  i pezzi  superiore  ed  infe- 
riore dello  sterno  , possonsi  paragonare  1’  uno  all’  altro. 

Le  vertebre  lombari  e le  cervicali  si  corrispondono  , 
perchè  nè  le  uue  , nè  le  altre  hanno  costole.  Il  numero 
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più  grande  delle  cervicali  è compensato  dal  più  considere- 
vole volume  delle  lombari. 

11  capo  corrisponde  al  sacro  ed  a’  pezzi  del  coccige. 

Ma  v’  ha  un'analogia  considerevole  tra  le  ossa  degli  ar- 
ti superiori  c quelle  degli  inferiori.  Quest’  analogia  si  ma- 
nifesta : 

j.°  Nel  numero  delle  sezioni  di  questi  arti  ; in  fatti 
ciascuna  estremila  è divisa  in  quattro  sezioni  o regioni. 

2.°  Nella  forma  e nel  numero  delle  ossa  che  servono 
di  base  a ciascuna  di  queste  regioni.  All'  omoplata  ed  alla 
clavicola  dell’ arto  supcriore  corrisponde  l’osso  degl’  ilei 
dell’  arto  inferiore.  E vero  che  le  due  estremità  differisco- 
no fra  loro,  in  quauto  che  la  superiore  inchiude  due  ossa  , 
laddove  la  inferiore  non  ne  ha  che  un  solo,  ma  questa  dif- 
ferenza non  ha  importanza  alcuna,  ed  altronde  non  ve  n'  b 
traccia  .ne’  primi  tempi  della  vita.  L"  osso  degl’  ilei  debbe 
il  suo  nascimento  alla  saldatura  di  tre  pezzi  principali  ; il 
posteriore  che  è più  grande  e più  largo  e che  dicesi  ileo 
corrisponde  all’ omoplata  ; 1’  anteriore  che  è stretto,  e elle 
dicesi  pube  , col  suo  corpo  rappresenta  1’  apofisi  coracoide, 
e con  la  sua  branca  orizzontale  la  parte  esterna  della  cla- 
vicola; l'inferiore  detto  ischio , e che  è grosso  corrisponde 
col  suo  corpo  c con  la  branca  discendente  all'  acromio  , 
con  la  sua  brauca  ascendente  alla  parte  anteriore  della  cla- 
vicola. La  cresta  iliaca  è l'analoga  della  base  d<JI’ omopla- 
ta; l' apofisi  coracoide  e '1  pube,  1' acromio  e l’ischio  svi- 
luppatisi da  punti  di  ossificazione  particolari. 

Nou  trovasi  che  un  sol  osso  nel  braccio  e nella  co- 
scia. Queste  due  ossa  si  corrispondono  perfettamente  rispet- 
to alla  forma  ed  al  modo  di  sviluppo.  Entrambe  hanno  un 
capo  ritoudalo  , e le  tuberosità  dell’  omero  rappresentano  » 
trocanteri  del  femore.  Nella  estremità  inferiore  vedesi  una 
superficie  a girella  formante  un’  articolazione  a ginglimo. 

L’  avambraccio  e la  gamba  parimenti  comprendono  cia- 
scuno due  ossa  che  hanno  molta  analogia  insieme.  La  estre- 
mità superiore  del  cubilo  termina  a girella  come  quella 
della  tibia.  Questi  due  arti  offrono  un  osso  che  si  articola 
T.  II.  iti 
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a ginglimrt  con  quello  della  seconda  sezione.  E vero  che  la 
estremità  supcriore  del  cubito  s’  innalza  dippiu  di  quella' 
della  tibia  , ma  essa  nasce  in  parte  da  un  pezzo  osseo  par- 
tièol'drc  che  corrisponde  perfettamente  alla  rotola.  Questa 
debbo  esser  considerala  come  un’  apofisi  della  tibia,  che  non 
si  salda  mai  al  corpo  dell’ osso,  ed  avvien  talvolta  all’ ole- 
crauo  di  restar  come  quella , distinto  e separalo  dal  cubito 
durante  la  vita  intera,  (i). 

La  estremità  inferiore  del  cubilo  differisce  per  la  sua 
pìcciólezza  da  quella  della  tibia;  ma  quella  del  radio  somi- 
glia mollo  alla  estremità  inferiore  del  perone,  ciò  che  dee- 
sì'  considerare  come  un  vero  compenso,  poiché  nel  muovi- 
metito  dì  pronazione  , la  estremità  superiore  del  radio  vie- 
ne a fissarsi  al  di  sotto  della  estremità  superiore  del  cubi- 
lo. In  fatti  , se  si  riunisce  insieme  la  metà  inferiore  del 
cubito  c la  metà  iuferiore  del  radio,  si  ha  uu  osso  che  so- 
miglia molto  a quel  che  sarebbe  la  tibia,  se  la  rotola  si  fos- 
se saldata  con  esso.  Questo  ravvicinamento  è renduto  più  e- 
vidente  ancora  dalla  circostanza,  che  le  ossa  le  quali  vengo- 
no dopo  la  tibia  Corrispondono  alla  estremità  anteriore  del 
radio.  Altronde  1’  anatomia  comparata  parla  in  suo  favore. 
Nella  maggior  parte  de’ quadrupedi,  la  pronazione  è lo  sta- 
to normale  della  estremità  anteriore,  in  modo  che  la  estre- 
mità inferiore  del  radio  trovasi  sempre  messa  al  lato  interno: 
negli  altri,  il  cubilo  non  si  estende  fino  al  carpo;  e del  pa- 
ri che  nell’  uomo  per  questa  ragione  , la  sua  estremità  in- 
feriore non  si  articola  immediatamente  con  alcun  osso  del 
carpo  , parimenti  ancora  la  tibia  si  salda  al  perone  nella 
maggior  parte  de1  quadrupedi , e vi  ha  solamente  il  primo 
di  questi  ossi  che  sceude  fino  al  twrso.  La  estremità  supe- 
riore ed  inferiore  della  tibia  offrono  su  la  loro  faccia  rivol- 
ta verso  il  perone,  una  faccetta  incrostata  di  cartilagine,  la 
cui  mercè-,  le  due  ossa  si  articolano  fra  loro,  assolutamen- 
te a)  modo  stesso  che  il  cubito  ne  offre  una  su  la  sua  fac- 
cia corrispondente  al  radio. 

i . . ■ — ...  - ■ . - - - 

„ (i)  Delacbencl  , Olierv.  a fiat.  mcd.  Baie  , 1706  , J z8.  — » 

Rose  numi  K r , Ve  ossiuni  varici.  , Lipsia  , i8o.j  , p.  6a. 
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In  colai  modo,  più  evidente  diviene  1’  analogia  fra  l'a- 
vambraccio e la  gamba.  Il  cubito  e la  tibia  però  , da  una 
parte  , il  radio  e '1  perone  dall'  altra  si  ravvicinano  aocora 
l’un  l'altro,  rispetto  a ciò,  che  avvi  maggior  volume  nella 
estremità  superiore  delle  due  prime  , mentre  nelle  due  al- 
tre, questo  accade  nella  estremità  inferiore.  Le  due  ossa  han- 
no nella  estremità  loro  inferiore  , e sopra  quelle  delle  loro- 
facce  che  sono  opposte  , delle  eminenze  rifondate  constitu- 
enti  le  apofisi  stiloidi  ed  i malleoli.  11  radio  è più  corto 
del  cubito  , come  pure  il  perone  lo  è dippiù  della  tibia  , 
specialmeute  se  la  rotola  si  attacca  a questo  ultimo. 

Le  ossa  della  mano  e del  piede  offrono  un’  analogia 
ancora  più  notevole. 

Le  ossa  del  carpo  e del  tarso  son  quelle  che  meno  si 
corrispondono,  che  differiscono  nella  grandezza  , poiché  le 
prime  sono  cinque  volte  meno  voluminose  delle  altre,  e 
che  d’  altronde  sono  quasi  tutte  disposte  in  un  ordine  dif- 
ferente. Possouo  intanto  scuoprirsi  ancora  tra  esse  molli  pun- 
ti di  analogia.  La  serie  posteriore  del  carpo  corrisponde  al 
calcagno,  all'astragalo,  allo  scafoide.  La  parie  anteriore  di 
questo  nella  mano,  rassomiglia  perfettamente  allo  scafoide  del 
piede.  Queste  ossa  sono  situate  allato  e non  al  di  sopra  le 
une  delle  altre  , e noveramene  dippiù  nella  mano  che  ne 
piede  , poiché  gli  usi  della  mano  esigevano  che  fosse  più 
mobile,  mentre  quelli  del  piede  richiedevano  maggiore  so- 
lidità. Ecco  perchè  molte  ossa  della  serie  posteriore  si  ar- 
ticolano con  la  estremila  del  carpo  delle  ossa  dell'avambrac- 
cio  e con  quelle  deila  serie  anteriore. 

11  numero  delle  ossa  della  serie  anteriore  ebe  si  arti- 
colano immediatamente  con  quelle  del  metacarpo  e del  me- 
tatarso è lo  stesso.  E a notarsi  specialmente,  che  le  due 
membra  delle  due  ultime  ossa  delia  sezione  media  , vai  di- 
re del  metacarpo  e de!  metatarso  , sono  sorrette  da  un  sol 
osso  , mentre  che  ciascuno  delle  tre  altre  ossa  si  articola 
co’  due. 

La  disposizione  delle  superficie  articolati,  la  cui  mer- 
cè , le  ossa  della  serie  anteriore  corrispondono  fra  loro  o 
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con  quelle  del  metacarpo  e del  metatarso  , somiglia  assai. 
Cosi  il  trapezio  e ’l  primo  cuneiforme  presentano  in  avanti 
ima  picciola  faccetta  , per  mezzo  della  quale  si  articolano 
col  secondo  metacarpo  e col  secondo  metatarso,  li  secondo 
osso  del  metacarpo  al  suo  lato  cubitale,  e ’l  secondo  meta- 
tarso al  suo  lato  peroneo  , offrono  una  superfìcie  articolare 
partita  in  due  metà,  l'anteriore  delle  quali  si  articola  col 
metacarpo  o metatarso  seguente  , e la  posteriore  col  terzo 
cuneiforme  al  piede  , c col  grande  osso  al  carpo.  Il  terzo, 
quarto  c quinto  osso  del  metacarpo  e del  metatarso  si  arti- 
colano con  le  ossa  corrispondeuli  del  carpo  mercè  la  faccia 
loro  posteriore  , ed  c rado  che  si  articolino  anche  lateral- 
mente fra  loro. 

Le  ossa  del  metacarpo  e del  metatarso  si  somigliano 
mollo  rispetto  al  numero  , alla  forma  , al  modo  di  svilup- 
po ed  alle  contiessiqni.  Nelle  due  regioni,  il  primo  di  que- 
sti ossi  oiTrc  delle  proporzioui  analoghe , sebbene  non  del 
tutto  simili  , relali  v amen  te  alle  altre  , giacché  esso  è piu 
grosso  di  quelle.  11  secondo  è il  più  lungo,  cosi  nella  ma- 
no che  nel  piede.  Il  tubercolo  che  tanto  aumenta  il  volu- 
me del  quinto  metatarso,  esiste  almeno  in  abbozzo  nel  quin- 
to- metacarpo.  Il  primo  metacarpo  e ’l  primo  metatarso  non 
somigliano  affatto  alle  altre  ossa  nel  modo  loro  disviluppo, 
e sotto  questo  risguardo  eutrambi  differiscono  allo  stesso 
modo. 

Le  falangi  delle  dita  delle  mani  e de’  piedi  sono  al  pa- 
ri construlle  su  lo  stesso  modello,  e pur  grandi  che  sieno 
le  differenze  che  si  osservano  tra  esse,  non  si  possono  con- 
siderar però  che  come  semplici  modificazioni  d'uno  stesso 
tipo  fondamentale. 

Le  differenze  che  sono  fra  le  ossa  degli  arti  superiori 
e quelle  degl'  inferiori  dipende  dalla  diversità  delle  funzio- 
ni che  queste  appendici  debbono  adempiere,  l’uossi  riferir- 
le, i.°  alla  maggiore  solidità  di  cui  le  membra  pelviche 
avean  bisogno  per  soreggere  il  tronco  ed  il  capo,  e la  mag- 
gior mobilità  che  occorreva  a' pettorali  per  mulliplicare  le 
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relazioni  dell’  organismo  con  gli  obbietti  esteriori;  ?.*  alla 
massa  più  considerevole  delle  estremità  inferiori. 

Ecco  perchè  le  ossa  degl’  ilei  sono  unite  tra  loro  e col 
sacro  da  una  massa  fibro-cartilagiuosa  che  non  permette  lo- 
ro alcun  muoviniento  , e perchè  i pezzi  anteriori  e poste- 
riori dell’  osso  innominato  si  saldano  da  ciascun  lato  in  un 
solo,  mentre  1’  omoplata  resta  distinto  dalla  clavicola.  Ecco 
ancora  perchè  l' omoplata  nou  è attaccato  alla  colonna  ver- 
tebrale , che  mediante  i muscoli,  e perchè  la  clavicola  è u- 
uita  in  avanti  a quella  del  Iato  opposto,  allo  sterno-  ed  al- 
la prima  costola  con  legamenti  sinoviali  e fibrosi  assai  de- 
boli. Ècco  in  fine,  perchè  il  margine  interno  delle  ossa  del 
bacino  è molto  largo  , e quello  deli’  omoplata  sottilissimo. 

La  cavità  coliloidea  è profondissima,  la  cavità-  glenoi- 
de deli’ omoplata  che  le  corrisponde  è all'opposto  piana,  itt 
modo  che  l’ articolazione  scapolo-omerale  è assicurala  per 
mezzo  delle  apolìsi  vicine  e de’  legamenti  esterni.  , , 

Risulta  da  ciò  , che  il  capo  del  femore  , oltrepassa  di 
molto  quello  dell’omero  iu  volume.  Su  questo  ultimo  non 
ai  scorge  affatto  un  infossamento  destinato  ad  ammettere  il 
legamento  rotondo  che  consolida  1’  articolazione  coxo-feino* 
ratc  al  di  dentro  della  capsola. 

11  corpo  dell’  omero  è torto  , quello  del  femore  è qua- 
si retto  ed  arcuato  solamente  in  un  verso. 

Nell’  omero  per  cosi  dire  non  vi  è collo  , e le  tubero- 
sità sono  poco  marcate.  I trocanteri  del  femore  sono  som- 
mamente sviluppati  , ed  il  collo  , che  ha  molta  lunghezza, 
si  scosta  dai  corpo  per  ispignere  il  capo  neUa  cavità  coti- 
ioide. 

Le  differenze  ciré  si  ossservano  nella  estremità  inferiore 
delle  due  ossa  , e nella  disposizione  delle  articolazioni  del 
gomito  e del  ginocchio  producono  precisamente  lo  stesso  ef- 
fetto. . 

.Negli  arti  superiori,  le  superficie  articolari,  da  ciascno 
lato,  sono  sorpassale  da'cnudili  voluminosi  che  non  esistono- 
negli  arti  inferiori.  Quivi  non  vi  ha  che  una  articolazione 
a gingillilo,  iufossameuli  considerevoli  tra’  due  condili  del 
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femore  ed  ineguaglianze  tra  quei  della  tibia.  Ivi  indipen- 
dentemente da  un'  articolazione  a ginglinto  più  piana  , si 
trova  un  capo  mondalo  per  l' articolazione  rotatoria  col 
radio.  ^ 

Nella  estremità  inferiore  , la  sola  tibia  è in  relazione 
col  femore;  il  perone  non  si  articola  che  con  la  tibia  di  cui 
in  qualche  modo  fa  parte.  Nell’  arto  superiore  , le  due  os- 
sa dell’  avambraccio  si  articolano  eon  1’  omero  , ed  in  mo- 
do che  il  radio  può  eseguire  muovimenti  sommamente  liberi. 

Le  ossa  dell’  avambraccio  che  sono  unite  in  sopra  ed 
in  sotto  da  legami  poco  fitti,  e che  hanno  presso  a poco 
la  stessa  grossezza,  possono  spostarsi  l’uno  relativamente  al- 
1’  altro,  in  molti  modi  differenti,  e questi  cangiamenti  per- 
mettono alla  mano  di  eseguire  muovimenti  molto  importan- 
ti. Le  ossa  della  gamba  sono  unite  solidamente  insieme  si 
cella  parte  loro  superiore,  che  nella  inferiore.  Questa  circo- 
stanza aggiunta  a quella  , che  il  perone  essendo  proporzio- 
natamente poco  sviluppato,  debbe  essere  semplicemente  con- 
siderato come  una  parte  della  tibia  , fa  s'i  che  le  due  ossa 
sono  quasi  immobili  I’  uno  su  1’  altro  , e che  i mnovimen- 
ti  del  piede  riduconsi  alla  flessione  ed  alla  estensione. 

L’articolazione  del  piede  è molto  più  soda  di  quella 
della  mano  , sia  perche  i malleoli  scendono  più  in  basso  , 
sia  a motivo  della  forma  delle  superficie  articolari  delle 
ossa  della  gamba  c dell’  astragalo  , circostanza  donde  conse- 
gue che  queste  ossa  si  articolano  con  un  solo  osso  del 
tarso. 

Le  ossa  del  tarso  sono  attaccate  le  une  alle  altre  mer- 
cè legami  solidissimi.  Non  trovasi  fra  esse  osso  pisifórme  , 
che  sia  ritenuto  solamente  da  legami  poco  fitti,  o per  dir- 
la esattamente  , questo  osso  si  è cangiato  in  un  sesamoide, 
che  esiste  nel  tendine  del  muscolo  lungo  peroneo. 

La  massa  loro  supera  dieci  volte  quella  delle  ossa  del 
carpo. 

Le  ossa  che  6on  messe  le  une  allato  alle  altre  nel  car- 
po , trovansi  disposte  le  ime  davante  alle  altre  nel  tarso. 

Le  metatarsie  sono  più  grosse , più  strette  e depresse  , 
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mentre  le  nielararpie  sono  più  lardile,  concave,  meglio  di- 
sposte per  afferrare  c ritenere  gli  obbietti. 

Il  metatarso  dell’  alluce  è specialmente  molto  pfìi  forte 
e più  grosso  del  metacarpo  del  pollice,  ed  esso  non  può 
spostarsi  dalle  altre  dita  come  questo. 

Le  stesse  differenze  sonvi  tra  le  falangi  che  tra  le  os- 
sa del  metacarpo  e del  metatarso  ; quelle  delle  dila  de’pie- 
di  solamente,  tranne  le  prime,  sono  molto  più  corte  e più 
imperfettamente  sviluppate. 

Le  falangi  delle  dita  de’  piedi  sono  le  sole  ossa  che 
non  partecipano  della  seconda  delle  differenze  generali  in- 
dicate tra  le  due  membra , poiché  souo  più  picciole  di 
quelle  delle  dila  corrispondenti.  » 

816.  Le  rassomiglianze  tra  la  metà  anteriore  e la  po- 
steriore del  corpo,  son  quivi,  come  negli  altri  sistemi,  le 
meno  pronunziate  di  tutte.  Ilo  fatto  però  vedere  la'  corri- 
spondenza che  vi  ha  tra  lo  sterno  c la  colonna  vertebrale, 
il  frontale  c la  porzione  squamosa  dell’  occipitale  , 1’  arco 
delle  vertebre  e ’l  di  loro  corpo. 

LIBRO  SECONDO. 

SINDESMOLO  GIÀ. 

' '..i  l 

TVT  . • ■ - ; . V J • 

‘>17.  J.A  ella  sin  de sinologia  (1)  tratterò  de’ mezzi  di  unione 
Ira  le  ossa  , non  escluse  le  cartilagini  che  rivestono  le  loro 
estremila;  Quei  mezzi  clic  s’  incontrano  tra  gli  altri  organi 
p.  cs.  tra’  muscoli  c le  viscere  saranno  descritti  con  quegli 
organi.  . . 

Le  connessioni  tra  le  ossa  si  , fnjuo  ; rpercè  le  sostanze 


(1)  Le  principali  opere  a consultarai,  -Vono  : C.  Weitbrecbt  , 
Syndesmpfogùi."  s.  /fiat-  Zigani.  corti  htun.  Pel  crslnwrg  , i"4a'  — 
Desmographin  o Oescr.  dea  ligam.  tlu  colga  bum Parigi,  1 — 

M . Alberti  TlUtxliche  lehre  con  dee  jJrtUulut.  da  mcuschlichen 
Korpers  . Friburgo  , 1 - |5. 
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differentissime  , e ’I  grado  dì  mobiliti  de’  pezzi  ossei  uniti 
fra  loro  è sommamente  variabile.  La  Siudesmologia  topo- 
grafica intanto  si  occupa  egualmente  delle  due  classi  di  le- 
gamenti tanto  sinoviali  o capsolari  ( § 366  ) , che  de’  fi- 
brosi od  accessorii  ( § 298  ). 

Come  questi  organi  sono  intimamente  connessi  con  le 
ossa,  convien  meglio  considerarli  su  lo  stesso  piano  adottato 
per  queste.  Prima  dunque  tratterò  de’  legamenti  del  tron- 
co , poi  di  quei  del  capo  , ed  in  fine  di  quei  degli  arti. 

SEZIONE  PRIMA. 
de’  legamenti  del  tronco. 

818. 1 legamenti  del  tronco  dividonsi  in  quei  della  colon- 
na vertebrale , quei  delle  costole  e quei  dello  sterno. 

CAPITOLO  PRIMO. 

' * • 

de’  legamenti  della  colonna  vertebrale. 


819.  .1  _Je  vertebre  sono  attaccate  le  une  alle  altre  in  tntt’ 
i punti  del  loro  perimetro  , mercè  legamenti  fibrosi  o fibro- 
eartilaginosi  , ed  in  taluni  ancora  mediante  ligamenti  capso- 
lari , i primi  de’  quali  servono  a rattenerle  in  sito  ed  a li- 
mitare i muovimenti  loro  , mentre  i secondi  facilitano  que- 
sti ultimi  , ma  sono  egualmente  coperti  all’  esterno  da  le- 
gamenti fibrosi. 

I principalf’leg&tirtènti  della  colonna  vertebrale:  sono: 
1 le  fìb ro-cartila^ ini -tiilevverleUr%U  , obe  coustituiscono  il 
più  potente  di  tult’  i merzi  di  unione  delle  vertebre  tra  lo- 
ro ; 2.0  le  capsole  sinoviali  messi  tra  le  apofisi  articolari, 
e che  facilitano  i muovimenti  loro.  . . 

Questi  due  ordini  di  legamenti  son  rafforzati  , come 
dappertutto  , da  fasci  fibrosi  che  si  adattano  immediatamene 
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te  al  di  sopra  di  essi  , o che  si  attaccano  ad  altri  punti 
della  colonna  vertebrale.  Questi  fasci  sono  il  legamento 
vertebrale  anteriore  , il  legamento  vertebrale  posteriore  , 
le  fibre  accessorie  de'  legamenti  capsolari , i legamenti  gial~ 
ti,  i legamenti  interspinosi  ed  i legamenti  inter-trasversali . 

li  metodo  migliore  si  è di  considerare  prima  i legamen- 
ti fibrosi  e fibro-cartilaginosi  , poi  le  capsole  sinoviali. 

r.  LEGAMENTI  FIBROSI  E FIBRO-CARTILAGINOSI. 

i.  Tea’  corpi  delle  vertebre. 

a.  Legamento  vertebrale  anteriore. 

i 

820.  Il  legamento  vertebrale  anteriore  ( fascia  longitudi- 
nalis  anlérior , ligamenlum  corporibus  vertebraritm  com- 
mune  anterius  ) cuopre  la  faccia  anteriore  e convessa  de’ 
corpi  delle  vertebre.  Si  stende  dalla  metà  della  parte  ante- 
riore del  gran  forame  occipitale,  ciò  che  Weitbrecht  a tor- 
to ha  rivocato  in  dubbio  , fino  all’  ultimo  pezzo  del  coccige. 

Componesi  di  fibre  longitudinali  che  non  si  estendono 
da  un  capo  all’ altro  della  colonna,  ma  clte  realmente  cuo- 
prono  una  sola  vertebra  , e che  tanto  in  sopra  che  in  sót- 
to, si  uniscono  con  quelle  delle  vertebre  vicine  alla  super- 
ficie de’ legamenti  intervertebrali. 

Queste  fibre  hanno  maggiore  spessezza  su  la  vertebra 
che  altrove  ; si  assottigliano  e si  allargano  nel  ravvicinarsi 
alle  facce  superiore  ed  inferiore  dell’  osso.  Ilisulta  da  ciò 
che  la  superficie  anteriore  della  colonna  vertebrale  è pih 
uniformemente  convessa  che  non  sarebbe  senza  questa  dispo- 
sizione , a motivo  della  concavità  che  i corpi  delle  verte- 
bre hanno,  da  sopra  in  sotto. 

Indipendentemente  dalle  fibre  rette  trovansene  altre  ob- 
bliquc  , le  quali  incrociano  le  prime  ad  angolo  acutissimo. 

Questo  legamento  c più  spesso  , e formato  di  fibre  più 

stivate  su  la  parte  media  che  su'  lati.  Le  sue  libre  si  allon- 
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tanano  specialmente  mollo  le  une  dalle  altre  , da'  due  lati 
delia  linea  mediana , mentre  all’  opposto,  si  radunano  indie- 
tro, in  modo  else  si  possono  ammettere  tre  benderelle,  una 
media  piu  forte  e d ne  laterali  più  deboli. 

11  legamento  riveste  realmente  tutta  la  faccia  anteriore 
del  corpo  delle  vertebre  : non  si  limita  a cuopriroc  la  me- 
ta ed  a spiccare  solamente  de’  prolungamenti  irregolari  ■ su’ 
lati.  Le  sue  parti  laterali  son  composte  di  libre  longitudi- 
nali cotanto  regolari  quanto  quelle  della  parte  media  , o 
questa  non  c essenzialmente  meno  distinta  clic  quelle  del 
periostio.  Questo  legamento  in  rcaltù  è un  periostio  più  svi- 
luppalo. Non  se  gli  può  almeno  ricusare  questo  carattere 
nella  maggior  parte  della  estensione  della  colonna  vertebra- 
le , specialmente  nelle  regioni  dorsale  , lombare  , sacrale  e 
coccigea.  Nelle  due  vertebre  del  collo  , principalmente  nel- 
le due  superiori  , il  legamento  anteriore  realmente  si  bioslra 
dippiù  sotto  l'aspetto  di  una  benda  spessissima  , ritondata 
e molto  sporgente,  che  riveste  la  meta  della-  faccia  anterio- 
re, mentre  le  parti  laterali  de’ corpi  sono  coperte  da  fibre 
sottili  ed  irregolari.  Questa  differenza  dipende  al  certo  da 
chè , la  faccia  anteriore  della  regione  cervicale  è coperta 
di  muscoli  che  non  s'  incontrano  affatto  nelle  altre  regioni 
della  colonna  vertebrale.  Ciò  che  c parte  laterale  di  lega- 
mento anteriore  in  queste  ultime,  si  mostra  al  collo  sotto  1’ 
apparenza  di  tendini  de’  muscoli  cervicali  anteriori.  Del  pa- 
ri aocora  su  la  seconda  vertebra  lombare,  il  legamento  si  can- 
gia in  tendine  del  diaframma. 

La  larghezza  meno  considerevole  del  legamento  anterio- 
re su  le  vertebre  superiori  del  collo  dipende  ancora  dalla 
gran  mobilila  di  queste  ossa  , poiché  essendo  cosi  dispo- 
ste , impedisce  e limila  meno  i muovimenti  loro. 

Questo  legamento  non  ha  la  stessa  spessezza  su  tutte  le 
vertebre.  Le  Sue  parti  le  più  spesse  sono  quelle  ehq  cuo- 
prono  le  vertebre  superiori  del  collo  e quelle  del  dorso:  le 
più  sottili  sono  quelle  che  rivestono  le  vertebre  lombari 
superiori. 

Contribuisce  non  solo  ad  unire  solidamente  nel  davau- 
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te  i corpi  delie  vertebre  , ma  impedisce  ancora  la  colonna 
di  flettersi  molto  indietro.  .■ 

b.  Legamento  vertebrale  posteriore. 

. ,*  « • t 

81 1 . 11  legamento  vertebrale  posteriore  ( fascia  s.  li- 
gamentum  commune  posterius  ) si  stende  lunghesso  la  fac- 
cia posteriore  de’  corpi  delle  vertebre  , nell’  interno  del  ca- 
nale spinale.  < 

La  sua  larghezza  si  diminuisce  da  su  in  giù.  Nella  re- 
gione cervicale  eguaglia  quella  de’  corpi  delle  vertebre.  Si 
assottiglia  mollo  su’  lati  nella  regione  dorsale  e nella  lom- 
bare e fluisce  disparendo  interamente  ; ti  trova  allora  ri- 
dotto ad  una  semplice  beuderelia  ondulata  messa  su  la  linea 
mediana  e che  diventa  un  poco  più  larga  a livello  della 
facce  superiore  ed  inferiore,  de’  corpi  delle  vertebre. 

Nel  tempo  stesso  è attaccato  a’  legamenti  intervertebra- 
li più  solidamente,  che  alla  faceia  posteriore  de'  corpi  delle 
vertebre. 

Le  sue  relazioni  con  le  vertebre  e con  la  dura-madre 
non  sono  dappertutto  le  stesse.  Nella  maggior  parte  della 
estensione  della  colonna  vertebrale  aderisce  immediatamente 
alla  faccia  posteriore  de’  corpi  delle  vertebre  , e non  è at- 
taccato alla  dura-madre  che  mercè  un  tessuto  mucoso  mol- 
to poco  fitto.  Ma  cominciando  dalla  terza  vertebra  cervica- 
le , le  sue  relazioni  con  le  vertebre  cangiano  , poiché  tra 
esso  e la  faccia  loro  posteriore  si  forma  una  massa  fibrosa 
particolare  , quella  de'  legamenti  stesi  dal  capo  alle  verte- 
bre cervicali  , cui  il  legamento  aderisce  debolmente  fino  al- 
la estremità  superiore  della  colonna  vertebrale. 

Nella  prima  porzione  della  sua  estensione  si  unisce,  al 
solito,  alla  dura-madre  ; ma  nella  estremità  superiore  della 
colonna  vertebrale  si  confonde  talmente  con  questa  membra- 
na, che  si  è obbligato  ricorrere  a processi  particolari  per  se- 
perarnelo  , , in  modo  che  quivi  solamente  comincia  la  se- 
parazione fra  la'  membrana  fibrosa  delle  porzioni  centrali 
del  sistema  nervoso,  e ’1  periostio  rafforzato  dalle  vertebre.  » 
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Nel  medesimo  luogo , il  legamento  posteriore  si  unisce 
anche  intimamente  alla  massa  legamentosa , che  si  stende 
dal  capo  alle  vertebre  del  collo. 

Questo  legamento  limita  lino  ad  un  certo  punto  la  fles- 
sione della  colonna  vertebrale  in  avanti. 

e.  Legamenti  intervertebrali. 

822.  I legamenti  intervertebrali  ( ligamenta  interver~ 
tebralia  ) sono  il  principal  mezzo  di  unione  de’ corpi  del- 
le vertebre  in  generale,  giacché  i legami  che  attaccano  que- 
ste ossa  sono  molto  meno  Cui  e molto  meno  estesi  sopra 
tutti  gli  altri  punti. 

Questi  legamenti  riempiono  tutto  lo  spazio  che  è tra’ 
corpi  delle  vertebre.  Formano  delle  lamine,  le  cui  facce  su- 
periore ed  inferiore  si  attaccano  alle  facce  corrispondenti 
delle  due  vertebre  situate  P una  al  di  sopra  dell’ altra. 

Son  composti  di  un  numero  considerevole  di  strati 
perpendicolari,  quasi  concentrici,  la  cui  forma  corrisponde 
a quella  del  perimetro  delle  facce  superiore  ed  inferiore  de’ 
corpi  delle  vertebre,  e che  sono  conseguentemente  anulari.' 
I due  margini  loro  si  attaccano  alle  due  facce  delle  verte- 
bre. Gli  strati  loro  sono  evidentemente  fibrosi  , e la  dire- 
zione delle  fibre  è obbliqua  nelje  esterne  e quasi  orizzonta- 
le nelle  interne.  Le  fibre  obblique  degli  strati  esterni  s'in- 
lerseca no  ad  angolo  acuto.  Gli  strati  stessi  aderiscono  in- 
sieme in  un  modo  assai  fitto  , con  fibre  che  si  sleedouo 
dall’  una  all’  altra  , donde  avviene  che  formano  un  sol  tes- 
suto a maglie  strettissime. 

Tra  gli  strati  trovasi  una  massa  più  molle,  giallastra, 
gelatinosa  ed  informe. 

La  natura  , le  relazioni  e la  quantità  proporzionale 
delle  due  sostanze  non  sono  le  stesse  in  tutte  le  parli  del 
legamento. 

Nella  circonferenza,  e specialmente  nella  parte  anteriore, 
gli  strati  superano  di  molto  la  sostanza  intermedia  : sono 
stiratissimi  gli  uni  contro  gli  altri  e di  natura  evideuteineu- 
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te  fibrosa.  Nella  parte  interna  son  moltoppiìi  molli,  si  allon- 
tanano gli  uni  dagli  altri  e finiscono  disparendo  interamente, 
in  modo  che  resta  il  nocciuolo  formato  dalla  sostaaaa  gela- 
tinosa. Comunque  tagliatisi  i legamenti  intervertebrali  , que- 
sto nocciuolo  respinto  dalla  elasticità  degli  strati  fibrosi  spor- 
ge al  di  sopra  del  taglio. 

Questi  legamenti  sono  più.  spessi  nel  mezzo  che  nel 
dintorno  , poiché  i corpi  delle  vertebre  olirono  quivi  una 
concavità. 

La  loro  solidità  è grandissima,  e tale  che  i muovimeli- 
ti  violenti  della  colonna  vertebrale  giungono  meno  facil- 
mente a lacerarli  che  a fratturare  le  ossa. 

La  estremità  considerevole  di  cui  godono  , fa  che  la 
statura  di  ciascheduno  varii  molto  in  tutte  le  epoche  della 
vita  , e che  essa  si  accorta  o si  allunga , secondo  che  i le- 
gamenti vertebrali  sono  stati  più  o meno  lungo  tempo  ri- 
calcati dalla  pressione  del  capo  e da  quella  che  le  vertebre 
esercitano  reciprocamente.  Ne  siegue  da  ciò,  che  in  genera- 
le , 1’  uomo  è più  lungo  al  mattino  che  alla  sera.  Questa 
differenza  non  è la  stessa  in  tutte  le  età:  è meno  sensibile 
ne’ vecchi  che  ne' giovani.  In  generale  va  ad  un  pollice 
circa  ( i). 

La  spessezza  de’legamenti  intervertebrali  nou  è la  stes- 
sa in  tutte  le  regioni.  Diminuisce  molto  dalle  vertebre  cer- 
vicali fino  alla  estremità  inferiore  della  colonna  vertebrale, 
e la  differenza  che  offre  rispetto  a ciò  va  fino  a molte  li- 
nee. Questi  legamenti  hanno  tre  o quattro  linee  di  spessez- 
za tra  le  vertebre  lombari. 

8a3.  Non  si  trovano  legamenti  intervertebrali  tra  la 
prima  vertebra  del  collo  e la  seconda , non  meno  che  tra 
la  prima  ed  il  capo,  tra’l  sacro  e ’l  coccige,  nè  tra' pezzi 
del  coccige  ; queste  ossa  sono  unite  insieme  in  un  modo  la- 
schissimo. 

8a4>  1 legamenti  intervertebrali  sono  immediatamente 
rafforzati  da'  due  legamenti  vertebrali  anteriore  e posteriore 

(i)  Mùmoires  de  Paris,  i7»5  c ij3o. 
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( § 821  , 822  ) , i quali  ricuoprono  la  maggior  parte  del- 
la loro  circonferenza  e che  passan  loro  davante  andando  da 

una  vertebra  all’  altra. 

/ , • 

2.  Legamenti  fibrosi  e fibro-cartilaginosi  tra  le 

LAMINE  £ LE  AP0F1SI. 

/ 

a.  Legamenti  gialli.  * 

825.  Le  lamine  delle  vertebre  sono  unite  da’  legamen- 
ti gialli  ( ligamenta  crurum  vcl  arcuum  subjlava  , s .fla- 
va ) , come  i corpi  loro  il  sono  da’  legamenti  interverte- 
brali. Possonsi  dunque  paragonare  1’  una  all’  altra  queste  due 
serie  di  legamenti. 

* I legamenti  gialli  son  giallastri  , senza  lucido  e levi- 
gati. Provengono  da  un  insieme  di  fibre  perpendicolari , 
elasticissime,  delle  quali  le  esterne  sono  di  natura  manife- 
stamente tendinosa.  Queste  che  camminano  in  una  direzio- 
ne più  obbliqua  riempiono  tutto  lo  spazio  che  vi  è tra  le 
lamine  delle  due  vertebre  vicine  , dalla  radice  delle  apofìsi 
trasverse  fino  all’angolo  di  riunione  che  resta  libero. 

11  margine  loro  superiore  si  attacca  sempre  alla  faccia 
interna  , e non  mai  solo  al  margine  inferiore  della  lamina 
della  vertebra  superiore.  L’  inferiore  si  fìssa  al  margine  su- 
periore ed  un  poco  alla  faccia  esterna  della  vertebra  infe- 
riore. Le  vertebre  offrono  ineguaglianze  considerevoli  nel 
luogo  ove  accade  la  inserzione. 

La  spessezza  , la  solidità  e la  elasticità  di  questi  lega- 
menti sono  considerevolissime. 

Limitano  il  rovesciamento  della  colonna  vertebrale  nel 
davante  e nel  di  dietro. 

La  disposizione  loro  non  si  somiglia  perfettamente  in 
tutte  le  parli  della  colonna  spinale.  I più  piccioli  trovansi 
nella  regione  dorsale  , ed  i più  grandi  ne’  lombi . Quei  del 
collo  sono  più  grandi  di  quei  del  corpo.  I più  spessi  sono 
quei  della  regione  lombare  , ed  i più  sottili  quei  della  cer- 
vicale. La  estensione  delle  inserzioni  loro  varia  pure  secou- 
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do  le  regioni.  Nel  collo  , si  attaccano  con  un  margine  su- 
periore sottilissimo  ad  una  porzione  molto  stretta  della  fac- 
cia interna  delle  lamine  , al  di  sopra  del  margine  loro  in- 
feriore. Nel  dorso  e ne’  lombi  , questa  porzione  è una  su- 
perfìcie larghissima  che  occupa  quasi  tutta  la  larghezza  de’ 
legamenti  , e che  dipoi  si  estende  dalla  metà  delle  lamine 
fino  al  margine  loro  inferiore  (i).  Queste  differenze  sono 
rimarchevoli,  da  una  parte,  perchè  i notomisti  aveano  finora 
trascuralo  la  seconda;  dall’altra,  perchè  contribuiscono  po- 
tentemente od  accrescere  la  forza  delle  regioni  inferiori  del- 
la colonna  vertebrale  e la  mobilità  delle  superiori. 

I legamenti  gialli  non  esistono  tra  la  prima  c seconda 
vertebra  del  collo  non  meno  che  tra  la  prima  e l'osso  oc- 
cipitale , od  almeno  in  questi  due  punti  sono  debolissima- 
Mieule  iudicali. 

b.  Membrane  interspinose  e legamenti  sopiaspinosì. 

826.  Tra  le  apofìsi  spinose  trovansi  de’legamenti  fibro- 
si di  due  sorte  , le  membrane  interspinose  ( membranae 
inlerepinales  ) ed  i legamenti  sopraspinulì  ( // gainenta  in- 
ter apices  processuum  spinosorum  ). 

a.  Membrane  interspinose. 

827.  Le  membrane  interspinose,  sono  sottili  , larghe  e 
formate  di  fibre  irregolari , la  maggior  parte  orizzontali . 
Si  stendono  dalla  radice  delle  apofìsi  spinose  fin  dappres- 
so alle  loro  sommità.  Limitano  la  flessione  nel  davante  , e 
servono  soprattutto  alla  inserzione  de’  muscoli  lunghi  del 
dorso. 


(1)  Woitbrecht  «'inganna  allorché  dice  di  questi  legamenti 
( loc.  cit.  pag.  107)1  Margine s proedictorum  entrimi  vix  se  nubi- 
ter  superscandunt  , poiché  dappertutto  essi  si  attaccano  motto  p ò 
in  allo  del  mangine  inferiore,  c che  anche  nella  regione  del  collo 
alcuna  delle  loro  fibre  vi  s'  inserisce. 
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fi.  legamenti  sopra-spinosi. 

I legamenti  sopraspinosi  sono  piccioli  fascelti  riton-  , 
dati  , composti  di  libre  longitudiuali  , i quali  attaccano  le 
sommità  delle  apoGsi  spinose  delle  vertebre  le  une  alle  al- 
tre , e passano  al  di  sopra  delle  apolisi  spinose  , a segno 
da  formare  in  realtà  un  solo  legamento.  Contribuiscono  pa- 
rimenti a limitare  la  flessione  in  avanti. 

i . 

c.  legamenti  inter-trasvcrsali. 

Bag.  legamenti  inter-trasvcrsali  ( Ugamenla  recla  pro- 
cessuurn  transvcrsalium  vertebraram , s.  inlerlrartsversaria  ) 
non  esistono  dappertutto.  Trovausi  tra  le  apoGsi  Irasverse 
delle  vertebre  dorsali  inferiori  , in  avanti.  Servono  meno 
ad  unire  le  vertebre  fra  loro,  che  a moltiplicare  i punti  di 
attacco  pel  muscolo  sacro-lombare  e per  gli  elevatori  del- 
le costole. 


II.  Legamenti  capsolari. 

83o.  Da  ciascun  lato,  tra  ciascuna  coppia  di  vertebre 
trovasi  un  legamento  capsolare , il  legamento  delle  apofi- 
si  articolari  ( ligamentum  capsulare  processuum  ublicjuo- 
Tum  ) che  nasce  dal  perimetro  delle  facce  articolari  delle 
apoGsi  obblique  vicine  con  fasci  fibrosi  irregolari,  e che  tan- 
to nella  regione  dorsale  che  lombare  è rafforzato  in  avanti 
da’ legamenti  gialli. 

La  estensione  di  questi  legamenti  non  c la  stessa  dap- 
pertutto. Essi  sono  assai  meno  fìtti  , e meno  tesi  nel  collo 
che  nelle  altre  parti  della  colonna  vertebrale.  Il  più  largo, 
il  più  sottile  e più  lasco  di  tutti  è quello  che  si  trova 
tra  la  prima  e la  seconda  vertebra  cervicale. 
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CAPITOLO  SECONDO. 

de’  legamenti  dblle  costole. 

03 1.  X legamenti  delle  costole  si  dividono  io  tre  classi, 
secondo  che  son  situali  tra  le  costole  e le  vertebre  , tra  la 
costole  e lo  sterno  , o tra  le  costole  stesse. 

i i.  Legamenti  tra  le  costole  e le  vertebre. 

832.  I legamenti  situali  tra  le  costole  e ie  vertebre  so- 
no gli  uni  capsole  sinoviali , altri  fibre  di  rinforzamento , 
che  uniscono  la  parte  posteriore  delie  costole  eo’eorpi  e con 
le  apofisi  trasverse  delle  vertebre. 

I.  Lkoàhenti  de'  capi  dille  coitoli. 

833.  I legamenti  de  capi  delle  costole  ( ligamenta 
capilulorum  costarum  ) sono  capsole  corte  che  si  estendo- 
no dalle  faccette  articolari  laterali  delle  vertebre  dor  ali 
a1  capi  delle  costole.  Queste  capsole  sono  rafforzale  nel  da- 
vante  da’ legamenti  fibrosi  obbliqui,  che  camminano  in  due 
versi  differenti,  jiqiche^g  superiori  si  dirigono  da  dentro 
in  fuora  e da  su  in  giù  , e le  inferiori  in  verso  contrario. 

• « 

• *1’  ‘ • * * ,1 

a.  Legamenti  delle  tub««ìita*  b lbcamesti  tbasvibbali  isterici 
dslle  costole. 

' è ' • • • » 

- 83^.  Dalla  faccia  anteriore  della  sommità  delle  apofisi 
trasverse  dorsali  scappano  corte  capsole  sino- 

viali che  girono  al  perimetro  della  superficie  articolare 
delle  tuberosi  là.  Queste  capsole  sodo  più  deboli  nelle  co- 
stole inferiori,  che  nelle  superiori.  4_  . v ...  , v„ 

Su  di  esse  si  gittano  in  dietro  i legamenti  t/iiadrali 
( ligamenta  traasversuria  costarum  ex  temei  i quali  \cn- 

X.  IL  >7 
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gono  dalla  sommità  delle  .-ipofisi  trasverse  delle  vertebre  , 
e che  som  fatti  di  fibre  fortissime , più  o meno  trasver- 
sali. Questi  legamenti  sono  più  stretti  da  su  in  giù  che  da 
fuori  in  dentro,  e più  lunghi  nelle  vertebre  inferiori  che 
nelle  superiori.  Le  fibre  loro  vanno  scendendo  e salendo  da 
su  e da  giù  per  le  costole. 

Contri biliscono  molto  a consolidare  le  articolazioni  del- 
le coitole  con  le  vertebre. 


3.  LEGAMENTI  INTESE!  DE*  cotti  DELtE  COSTOLE. 


835.  I legamenti  interni  de'  colli  delle  cottole  , o 
legamenti  trasversali  interni  ( ligamenta  cervici t costarum 
interna  s.  transvelsaria  interna  ).  non  come  i precedenti 
si  stendono  dalle  vertebre  alle  costole  che  si  articolano  se- 
co loro,  ma  dal  margine  inferiore  dell’  apofisi  trasversa  del- 
la vertebra  superiore  al  collo  della  costola  messa  al  di  sot- 
to. Son  fatti  di  fibre  che  si  dirigono  obbliquamente  da  sa 
in  giù  e da  fuori  in  dentro;  hanno  una  forma  romboidale  c 
Sono  più  sottili  e più  deboli  de' precedenti. 


' 4-  Legamenti  estenui  de’  cotti  delle  costole. 

‘ * ' ■ . * « • * . **  »• 

836.  I legamenti  esterni  de'  colli  delle  coitole  ( ligamenla 
cervici s costarum  externa')  messi  dalla  parte  opposta  degl’in- 
terni, sono  fatti  di  fibre  che  si  dirigono  in  verso  contrario, 
e dalle  apofisi  trasverse  delle  vertebre  si  estendono  egualmen- 
te a’ ertili  delle  costole  situate  immediatamente  ai  di  sotto. 
Sono  poco  apparenti  o anche  non  esistono,  così  tra  le  due 
costole  superiori  che  tra  le  ultime. 

' • • ' * 


5.  Legamenti  accesso»»  «elle  . * 

83 7.  I legamenti  accessorii  delle  costole  ( ligamenta 
accessoria  costarum  ) sono  de’  mazzi  ritondati,  messi  al  di 
La  de*<iapi  articolari,  i quali  dalle  apofisi  trasverse  scendo- 
no alla  estremità  posteriore  del  corpo  delle  costole. 
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II.  Legamenti  tra  le  costole  e lo  sterno.  < 

838.  Le  costole  si  uniscono  allo  sterno  mercè  le  car- 
tilagini costali  , le  uoe  immediatamente , e le  altre  in  un 
modo  mediato.' 

La  cartilagine  della  prima  costola  aderisce  al  manubrio 
dello  sterno,  e quelle  delle  sei  altre  costole  vere  si  unisco- 
no agli  affossamenti  articolari  di  quest'  osso  mercè  legamen- 
ti capsolari  cortissimi,  su'quali  passano  forti  fibre  lendinose 
riunite  al  periostio.  Questi  legamenti  stendonsi  lungi  rag- 
giando , principalmente  su  la  faccia  anteriore  del  corpo  , 
in  modo  che  quelli  dell’un  lato  s’ incrociano  con  quelli  del 
Iato  opposto. 

/ • * 

III.  Legamenti  tra  le  costole. 

889.  Se  si  eccettuano  taluni  fasci  tendinosi  de' musco- 
li intercostali  che  si  trovano  tra  le  porzioni  ossee  delie  due 
costole  vicine,  e che  continuano  indietro  co' legamenti  in- 
ter-trasversali  delle  vertebre  ( § 8ay  ),  non  havvi  che  le 
cartilagini  costali  che  sieno  unite  insieme  con  legamenti  par- 
ticolari e costanti.  Questi  legamenti  son  disposti  in  due  mo- 
di differenti. 

* • * l 

1..  Lega  mesti  articolari  dille  cartilagini  costali. 

4 

* « 

84o.  La  quinta  , sesta  , settima  ed  ottava  cartilagine 
costale  sono  unite  insieme  con  capsule  sinoviali,  su  cui  pas- 
sano forti  fibre  estese  obbliquameBte  da  sopra  in  basso  e 
da  fuora  in  dentro.  Tra  le  due  costole  seguenti  , in  vece 
di  queste  capsole,  si  trovano  corte  fibre  tendinose  e tra  le 
ultime,  le  fibre  de'  muscoli  intercostali  e de’  muscoli  obli- 
qui dell’addome. 

* 

1 > 
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5.  Lrr.AjfFXTi  putitosi  nstt.E  cartilagini  costali. 

84 i.  I legamenti  fibrati  più  stretti  ( ligamenta  coru- 
seantia  ) son  messi  perpendicolarmente  od  obbiiquamente 
da  su  in  giù  e da  fuora  in  deulro.  Dirigonsi  in  avanti,  di 
rado  in  dietro  , e cominciando  dalla  terza  costola  , tranne 
le  quattro  indicate  nel  paragrafo  precedente , uniscouo  in- 
sieme le  cartilagini  costali. 

• 

CAPITOLO  TERZO. 

**  ' I 

" de’  legamenti  dello  sterno.  , 


84*.  T-'ra’tre  pezzi  dello  sterno  trovasi  una  .massa  fibro- 
cartilaginosa  fatta  di  fibre  orizzontali  clic  camminano  da- 
vanti in  dietro.  È rado  che  questa  massa  sparisca  dapper- 
tutto , ciiTehé  Don  succede  se  non  nella  etù  mollo  avan- 
zata ; ma  quella  si  dilegua  più  spesso  tra-  ’l  secondo,  e ’l 
terzo  pezzo  che  tra  ’l  primo  ed  il  secondo.  Puossi  parago- 
nare a’  legamenti  iiiterverrtebrali  ( § 8a3  ). 

■ Nella  sua  superficie  ^ cerne  pure  su  tutta  la  estensione 
delle  facce  anteriore  e posteriore  dello  sterno,  si  spandono 
benderelle  lendinose  solidissime  che  si  riuniscono  formando 
espansioni  membranose  che  diconsi  membrane  sternali  p che 
si  distinguono  in  anterio're  e posteriore  ( membrana  ossium 
Sterni  ante  ri  or  et  postetior  y.  ‘ - . ;.i:.u  » * . ‘ 

ha  membrana  sternale  anteriore  è fatta  quasi  uni- 
camente di  fibre  perpendicolari,  eoo  le  qnali  le  benderelle 
fibrose'  provegrienli  dalla  membrana  delle  cartilagini  costali 
si  continuano'  in  quel  luogo  ,•  appunto  t ove  queste  si  uni- 

tfcdno  allo  sterno.  * .**»»*— 1 t 

La  membrana  sternale  posteriore  , ali’  opposto  , offre 
nella  sua  parte  inferiore  e su  la  linea  mediana  una  bende- 
rella  stretta  e fatta  di  fibre  longitudinali  , che  nasce  dalle 
fibre  della  membrana  delle  cartilagini  delle  costole  vere  iu- 
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feriori.  La  maggior  parie  delle  sue  fibre  componesi  di  fa- 
sci spasi’  a ventaglio  , le  cui  sommila  corrispondono  a' pun- 
ii d' inserzione  delle  cartilagini  costali  su  lo  sterno  e che 
s’  incrociano  con  quelli  del  lato  opposto. 

Queste  due  membrane  sternali  corrispondono  manife- 
stamente a’  due  legamenti  della  colonna  vertebrale  ( § Sai, 
822  (.  Onde  ricordare  l'  analogia,  converrebbe  dunque  chia- 
marli legamenti  sternali. 

SEZIONE  SECONDA. 

Db’ LEGAMENTI  DEL  CAPO. 

• ■ ».  ...  ! , . . . 

I.  ' * -•*  -li «■  ► -■*:  .\  t 

legamenti  del  capo  sono  : 1 ,°  quei  ohe  uotteano 
il  capo  alla  colonna  vertebrale;  3.°  quei  della,  mascella 
inferiore. 

CAPITOLO  PRIMO. 

De’legamenti  tra  ’l  capo  e la  colónna  vertebrale  (i). 

/ 1 ".'li  • >»*•*.  « - » ! t - 

844-  -Il  capo  considerato  corte  nu  sol  osso  articolato  iu 
la  colonna  vertebrale,  si  unisce  con  fa  prirta  e*  la1  secdnd* 
vertebra  cervicale,  e con  ciascuna  in  un  modo  differente.  Lo 
particolarifa  che  offrono  queste’  due  rrrtiéOlazitSnì  iiii  ha  end 
obbligato  ad  esaminarle  Separatamente*'  éd  a bón  faiirtodare 
la  descrizione  loro  a quella  de’  legamenti  generili  'della  coi 
Ioiiua  vertebrale. 

I.  Legamenti  tra  l’occipitale  e l’atlante. 

4 n * -, 

845.  Le  connessioni  tra  1’  occipitale  e 1*  atlante  sono 
meno  strette  di  quelle  che  sono  tra,  le  altre  yprtebre.  I le- 

(1)  Mauchart  , resp.  Ruraeliu  , Capili s articulalio  cum  prima, 
et  seconda  colli  vertebra.  Tubinoci» , ijij. 
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gamenti  intervertebrali  ed  i legamenti  gialli  non  esistono  af- 
fatto ; essi  al  pari  de’  legamenti  fibrosi  son  suppliti  so- 
lamente da  fasci  fibrosi  più  laschi,  che  si  stendono  dall'arco 
anteriore  e dall’arco  posteriore  al  gran  forame  occipitale  e 
che  diconsi  membrane  otturatrici. 

• i 

1.  Memsrana  otturatrice  anteriore. 

846.  Il  legamento  otturatore  anteriore.  ( membrana 
n anuli  anteriori t atlanti $ ) è in  realtà  la  sommità  del  lega- 
mento vertebrale  anteriore  , che  si  distende  dall'  arco  ante- 
riore dell’  atlante  al  margine  anteriore  del  gran  forame  oc- 
cipitale. È fatto  di  fibre  perpendicolari,  fra  le  quali,  quel- 
le di  mezzo  , piu  forti  delle  altre  , compongono  un  fascio 
distinto  e sporgentissimo,  il  quale  si  continua  con  la  parte 
media  e prominente  del  legamento  vertebrale  anteriore  ( $ 
830  ) , e si  attacca  alla  metà  dell'  apofisi  basilare  dell’  osso 
occipitale. 

2.  Membrana  otturatrici  posteriose. 

857.  Il  legamento  otturatore  posteriore  ( membrana 
annuii  posteriori!  atlanti*  ) messo  tra  le  estremità  posterio- 
ri de’  due  legamenti  articolari,  si  distende  dal  margine  supe- 
riore dell’arco  posteriore  alla  parte  posteriore  del  perime- 
tro del  forante  occipitale  , e riempie  1'  intervallo  che  è in 
dietro  tra  le  due  ossa.  È più  sottile  e più  debole  dell'  an- 
teriore, e non  forma,  come  esso,  uua  membrana  continua. 

3.  Legamenti  articolari. 

848,  Del  pari  che  le  superficie  articolari  delle  apofisi 
trasverse , le  apofisi  articolari  dell'  osso  occipitale  e dell’  a- 
tfante  sono  unite  da  un  legamento  capsolare  compiuto,  che 
nasce  dalla  circonferenza  delle  loro  superficie  contigue  ( U- 
gamentum  articulationum  capiti s cum  atlante , ligamentuni 
articulare  superius  ),  e che  differisce  dagli  altri  in  quan- 
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de’legamenti  tra  ’l  caro  * la  colonna  vertebrale.  a63 
to  che  è piò  largo  e più  lasco,  iu  modo  a permanere  muo- 
vimene! più  estesi.  » ; . 


4.  Legamenti  accesso»». 

849.  I legamenti  accentarti  ( ligamenta  accetteria  ) 
sono  bendereile  fibrose  , obblique  da  su  in  giu  e da  lùora 
in  dentro,  che  nascono  dalla  sommità-  e dal  margine  supc- 
riore delle  apofisi  trasverse  dell'  atlante  , e si  attaccano  iu 
parte  alla  capsola  , in  parte  alle  membrane  otturatrici  ed 
alle  vicinanze  del  forame  occipitale.  Servono  a rafforzare  i 
legamenti  descritti  ed  a dar  punti  di  attacco  a'piccioli  mu- 
scoli profondi  del-  capo. 

H.  Legamenti  tra  l’  osso  basilare  e l'  asse. 

•  1 * * *  5 I.  * • ni 

850.  L’  unione  tra  4 capo  e 1*  asse  mescè  1’  osso  basi- 
lare è molto  più  solida  e più  forte  di  quella  tra  '1  capo  e 
1°  atlante.  Essa  vien  fatta  principalmente  daTaaci  spessissimi, 
formati  di  fibre  longitudinali , che  si  estendono  dal  forame 
occipitale  alla  parte  media  dell’asse.  Non  si  trovauo  lega- 
menti capsohtri  in  quest*  articolazione. 

* • • > 

1.  Legamento  sospensorio  diua  seconda  vertebra  cervicale.  , 

85t.  Il  legamento-  retto  medio , o sospensorio  delhf 
seconda  vertebra  cervicale  (1)  ( // game  ninni  sutpensoriu/n 

(1)  Sopinmerring  ( TìiiiulrrteKre  , p.  17)  ha  fililo  osservate 

elio  Weitbrccht  si  era  ingannato  dicendo  eh*  questo  legamento  non 

esiste.  In  fatti  , io  1’  bo  sempre  trovato  distinto  dalla  branca  super 

riore  del  legamento  crociato  , in  modo  ebe  non  posso  dividere  la 

opinione  di  tVeitbrecbt , quando  pensa  che  è questa  branca  ebe  ha 
determinato  i notomici  ad.  ammetterlo  , poiché  entrambi  costante- 
mente esistono  al  tempo  stesso,  e son  separati  l'uno  dall' al  Ira, 
mercè  un  tessuto  cellulare  poco  fitto.  Questa  osservazione  potreb- 
be comparir  superflua  se  Bicliat.  non  avesse  adottato  la  opinion* 
di  Wcitbrccht.  Egli  descrive  un  legamento  particolare  tra  la  par- 
te media  dell'  «palisi  odouUtidc  e U osso  basilare  , ma  s’ inganna,  di  — 
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denti s epistrophaei  , s.  recium  medium  ) Ita  la  forma  «li 
un  rettangolo  e compouesi  «li  libre  rette.  Dal  mezzo  del 
margine  anteriore  del  forame  occipitale  si  stende  fin  alla 
sommità  dell'  apofisi  odontoide  , cui  si  attacca  , immediata- 
mente al  di  sopra  della  picciola  fossetta  articolare  anterio- 
re. Serve  a prevenire  la  caduta  del  capo  indietro. 

a.  LtCAMBKTI  LATERALI  DELLA  «ECORDA  VEBTEBAA  CERVICALE. 

85a,  I legamenti  laterali  della  feconda  vertebra  cer- 
vicale ( ligamenta  epistrophaei  laterali  a , s.  alaria  Mau- 
charti  ) de’ quali  ne  esiste  uno  da  ciascun  Iato,  nascono 
dalla  parte  anteriore  della  regione  laterale  del  gran  forame 
occipitale  e dalla  fossetta  rugosa  messa  al  di  sopra  del 
margine  interno  de’condili  dell’  osso  occipitale  , poche  linee 
al  di  dietro  del  legamento  sospensorio.  Le  fibre  loro  che 
sono  obblique  si  attaccano  a'  margini  laterali  dell'  apofisi  o- 
dontokle. 

Quando  si  volge  il  capo  da  un  lato  , le  fibre  del  lega- 
mento laterale  «lei  lato  opposto  son  tese,  in  modo  else  que- 
sti legamenti  limitano  i muovimenti  laterali  dei  capo. 

Questi  tre  legamenti  sono  i più  importanti  fra  quelli 
che  uniscono  il  capo  alle  prime  vertebre  cervicali.  Il  lace- 
ramento di  uno  di  essi,  o di  tutti  tre,  fa  che  l’apofisi  odnu- 
toide  al  meuomo  sforzo  si  rimuova  , sdruccioli  nel  cattale 
vertebrale  , e cagioni  la  morte  , facendo  una  compressioue 
pronta  su  la  origine  della  midolla  spinale.  Da  ciò  la  morte 
degl'  impiccati  , e quella  che  talvolta  accade  quando  si  gi- 
ra bruscamente  il  capo  di  lato,  o che  si  eseguono  muovi- 
memi  analoghi. 


chiaraudolo  formato  dalla  branca  superiore  del  legamento  crociato 
e dal  legamento  sospensorio,  iu  modo  che  descrive  il  legamento  cro- 
ciato , come  formato  solamente  da  una  parte  trasversale  c dalla 
branca  inferiore,  e parla  ancora  di  una  connessione  tra  le  sue  fibre  » 

e quelle  del  legamento  posteriore  delle  vertebre,  sebbene  desse  sieno 
in  realtà  separate  dalla  captala  del  legamento  crociato  (J  856  ). 
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III.  Legamenti  comuni  tra  l’ osso,  basilare  e n 

L£  VERTEBRE  CERVICALI,  > 

853.  I legamenti  comuni  tra  l’osso  basilare  e le  ver- 
tebre cervicali  sono  di  più  sorta,  e relativamente  alla  si- 
tuazione , alla  torma  ed  estensione  differiscono  mollo  gli 
uni  dagli  altri.  Dividami  in  quei  che  si  trovano  nell’  inter- 
no della  colonna  vertebrale  ed  iu  quelli  che  sou  messi  all’e- 
s ter  no. 

/ 

i.  Legamenti  comuni  interni.  , , 

• S » , l 

a.  Lboìbekto  crociato. 

* ’ * • » t •.  ».  ■„ 

854-  Dopo  i legamenti  descritti,  trovasene  unp  più  de- 
bole che  dicesi  legamento  crocialo  ( li  game  ni  um  crucifor- 
me ).  Chiamasi  ancora  legamento  trasversale  dell ’ atlante 
( ligamentum  atlantis  transversum-  ) , ma  questo  nome  è 
improprio  , poiché  designa  solo-*tma  delle  sue  parli.  Serve 
di  mezzo  di  unione  tra  l’osso  basilare  e le  due  prime  ver- 
tebre cervicali. 

La  parte  la  più  forte  , situata  a traverso  , e della  le- 
gamento trasverso  delC  atlante  e fatta  di  fibre  trasversali. 
Merce  le  sue  due  estremità  si  attacca  alle  ineguaglianze  del 
margine  laterale  del  forame  spinale  dell’  atlante.  E forte- 
mente tesa  e situata  dietro  alt'  apofisi  odoutoide.  È molto 
più  larga  su  la  Hnea  mediana  che  nelle  sue  due  estremila, 
e cartilaginosa  in  avanti , dal  lato  della  faccia  posteriore 
dell'  apofisi  odoutoide.  Mauchart  ha  benissimo  veduto  que- 
sta particolarità  , ma  aggiugue  che  quivi  il  legamento  non 
aderisce  affatto  all’  apofisi  , che  esso  è solamente  iu  contat- 
to con  essa,  fiichat  solo  ha  ben,  descritto  il  modo  di  u- 
nione  di  questa  porzione  cartilaginosa  con  l’apofisi,  dicen- 
do die  trovasi  ua  esse  una  capsola  siuoviale.  In  fatti  ho 
costantemente  osservato  questa  capsola,  quale  ho  trovalo  an- 
cora larghissima  e molto  poco  fitta. 
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Questo  legamento  trasverso  forma  le  due  branche  oriz- 
zontali del  legamento  crociato.  Dalia  sua  parte  media  na- 
scono le  due  branche  perpendicolari  di  questo  ultimo  , la 
superiore  e la  inferiore , chiamate  anche  appendici  ( ap- 
pendice! ) , che  sono  molto  più  deboli  e formate  entram- 
be di  fibre  longitudinali. 

La  branca  supcriore,  più  lunga  della  inferiore,  si  allar- 
ga molto  in  alto  , e non  solo  si  attacca  dietro  al  legamen- 
to sospensorio  da  cui  è sensibilmente  distinta  nella  parte  me- 
dia del  margine  anteriore  del  gran  forame  occipitale  , ma 
ancora  , a molte  linee  distante  , si  estende  su  la  mela  del- 
la faccia  superiore  dell’  apofìsi  basilare  dell’  osso  occipitale. 

La  branca  inferiore , molto  più  corta  dell’  altra  , im- 
mediatamente al  di  sotto  della  faccetta  articolare  posteriore, 
liscia  e non  incrostata  , dell’  apofìsi  odontoide , si  attacca 
alla  parte  superiore  del  margine  posteriore  della  sua  base  , 
che  offre  perciò  ineguaglianze  considerevoli. 

Questo  legamento  non  solo  serve  a rendere  molto  so- 
lide le  connessioni  tra  le  tre  ossa  cui  si  attacca  , ma  anco- 
ra di  permettere  all*  atlante  , di  fare  intorno  all’  apofìsi  o- 
dontoide  , come  intorno  ad  una  carrucola,  de’  muoviuienlL 
rotatorii , che  la  capsola  sinovialc  rende  più  facili  , e di 
proteggere  al  tempo  stesso  la  midolla  spinale  contro  L’azio- 
ne di  quest’  apofìsi.  * 

b.  Apparato  legameiptoso  tua  1 capo  e ie  veetebrb  cervicali» 

855.  Dietro  al  legamento  crociato  , tra  questo  e ’l  le- 
gamento posteriore  della  colonna  vertebrale  cui  debolmente 
aderisce,  trovasi  un  largo  strato  di  fibre  longitudinali,  che  na- 
sce dalia  faccia  superiore  dell'  apofìsi  basilare  , e scende  fi- 
no alla  terza  o quarta  vertebra  cervicale.  Questo  strato, 
in  su,  si  confonde  conria  dura-madre,  ed  in  giù,  col  pon- 
te posteriore  delle  vertebre.  Chiamasi  apparato  legainentoso 
delle  vertebre  cervicali.  ( apparata s vsrtcbrarunt  colli  li- 
gamentosus  J. 
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2.  Legamento  comune  esterno  tra  ’l  capo  e le 

VERTEBRE  CERVICALI. 

856.  Questo  legamento  è il  legamento  cervicale  ( li- 
gamentum  cervici s ) che  principia  dall’  apofisi  spinosa  del- 
la settima  vertebra  del  collo  , donde  si  stende  fino  alla  spi- 
na occipitale  posteriore  ed  alla  linea  curva  superiore.  Questo 
legamento  , la  cui  direzione  è perpendicolare  si  allarga  a, 
poco  a poco  nell’  avvicinarsi  al  capo.  Il  suo  margine  supe- 
riore più  spesso  è formato  da’  tendini  confusi  de’  muscoli 
della  nuca.  Si  continua  co'  legamenti  inter-spinosi  ed  il  suo 
margine  posteriore  rappresenta  i legamenti  sopra-spinosi. 

Legamento  tra  la  prima  e la  seconda 
vertebra  cervicale. 

857.  Indipendentemente  dal  legamento  posteriore  e da 
due  legamenti  capsolari  ordinarli  messi  tra  le  apofisi  artico- 
lari, e che  son  quivi  meno  fitti  che  nel  resto  della  colonna 
vertebrale  , la  faccia  anteriore  dell’  apofisi  odontoide  si  u- 
nisce  ancora  con  la  parte  media  della  faccia  posteriore  del- 
l’arco anteriore  dell’ atlante,  mercè  un  legamento  capsolare 
parimenti  poco  teso. 

CAPITOLO  SECONDO. 

/ 

De’ LEGAMENTI  DELLA  MASCELLA  INFERIORE. 

* t • t 

858.  I legamenti  della  mascella  inferiore  sono:  . t .“ 
quei  che  la  uniscono  col  temporale  ; a.°  quei  che  la  uni- 
scono coll’  ioide. 

1 . Legamenti  dell’  articolazione  temporo-mascellare. 

1 

859-  L articolazione  temporo-mascellare  è formata  da 
una  cartilagine  inter  articolare  , da  due  captole  sinoviali 
e da’  legamenti  fibrosi  accessorii. 
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1.  CARTILAGINE  INTER-AUTt  COLARE  E CAPSOLE  SINOVIALI. 


a.  Ca&TILAGIM  ISTER-ARTlCOLAftE,  , 

• I 

8Go.  La  cartilagine  inter-arlicolare  ( operculum  car- 
tilagineurn  ) che  appartiene  alla  classe  delle  fibro-cartilagi- 
rn  è ovale,  messa  orizzontalmente  , concava  nelle  due  fac- 
ce, e mollo  più  sottile  nella  sua  parie  media  che  nella  cir- 
conferenza. Nel  centro  olire  spesso  un  vóto  ripieno  delle 
membrane  sinoviali  che  allora  ai  addossano  immediatamente. 
La  sua  circonferenza  si  attacca  a queste  membrane  , e non 
Larvi  che  il  suo  margine  esterno,  che  aderisca  un  poco  a’ie- 
gamculi  librasi.  » . • , 

Questa  cartilagine  diminuisce  il  soffregamento  che  le 
superficie  articolari  delle  due  ossa  fanno  fra  loro. 

' b.  Cassole  siroviam. 

861.  Delle  due  capsole.  sinoviali  ( ligamcnta  cartila- 
ginis intermediae  ),  1’  uiia  è messa  al  di  sopra  , 1’  altra  al 
di  sotto  della  cartilagine  iuler-ariiculare.  1 

La  superiore  nasce  dal  margine  anteriore  della  tubero- 
sità articolale  trasversa  del  temporale  e dal  margine  poste-' 
riore  della  sua  cavilli  articolare , e va  attaccarsi  alla 
circonferenza  della  cartilagiue  inter-arlicolare.  Si  confonde 
al  di  sopra  con  1’  incrostazione  cartilaginosa  della  superficie 
articolare  del  temporale,  ed  in  basso,  con  la  faccia  superio- 
re della  cartilagine  inler-articolare. 

La  inferiore  nasce  dal  perimetro  del  condite  della  ma- 
scella, si  attacca  al  margine  della  cartilagine  inler-artico- 
lare, e si  confonde  da  una  parte  con  questa  cartilagine  , 
dall’  altra  con  la  incrostazioue  cartilaginosa  del  condite. 

Queste  due  capsole  sono  molto  poco  fitte  , e permet- 
tono muovimeuti  molto  estesi,  soprattutto  in  alto  ed  in  bas- 
so , poiché  non  sou  provvedute  di  legamenti  fibrosi  nò  nel- 
la parte  loro  anteriore  , nò  nella  posteriore. 
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a.  Legamenti  fibrosi. 

8 G?.  La  solidità  dell' articolazione  temporo-mascellare 
dipende  da  due  legamenti  fibrosi , l'uno  esterno,  l’allro  in- 
terno. 


a.  Licxxatrro  fibroso  sstfrro. 

I 

863.  Il  legamento  fibroso  esterno  ( membrana  maxil- 
lae  inferiori * ) , è fatta  di  fibre  longitudinali  fortissime 
che  nascono  dalla  estremità  posteriore  dell'  apofisi  zigoma- 
tica del  temporale  e scendono  verso  il  collo  della  mascella, 
ove  si  attaccano  alla  parte  esterna  ed  un  poco  alla  parie 
posteriore  della  circonferenza  della  capsola  sonoviale.  Si 
rende  teso,  quando  si  porta  la  mascella  troppo  in  avanti  ecl 
in  dietro,  in  modo  che  serve  a 'circonscrivere  questi  4ue 
m 110  vinicoli. 

I , ■ 

b.  Li'.CAMEirro  rissoso  1 stesso. 

864.  Il  legamento  fibroso  interno  ) li  gameti!  um  ma- 
xìllne  laterale  ),  a parlar  giustamente,  non  dovrebbe  con- 
siderarsi come  una  dipendenza  dell’  articolazione  temporo- 
mascellare  , poiché  è messo  a gran  distanza  da  essa  , e non 
contribuisce  affatto  a renderla  più  solida. 

È uno  strato  lendinoso  e sottile  avente  una  forma  ret- 
tangolare • che  "nasce  dalla  spina  dello  sfenoide  c scende  ob- 
bliquamente  da  su  in  giù,  da  dietro  in  avanti  e davanti  in 
fuora  , onde  occupare  la  mascella  inferiore  , cui  si  attacca 
al  di  sotto  dell’orifizio  interno  del  canale  dentale. 

I vasi  ed  i nervi  della  mascella  inferiore  passano  tra 
questo  legamento  e ’l  collo  dell’  osso  mascellare  inferiore. 
Serve  principalmente  ad  aumentare  la  estensione  delle  su- 
perficie cui  si  attaccano  i due  muscoli  pterigoidei  , la  cui 
parte  esterna  nasce  dalla  sua  superficie  e tra  le  estremità 
esterne  delle  quali  trovasi  situato. 
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II.  Legamenti  tha’l  cranio  , la  mascella 

INFERIORE  ED  IL  IOIDE. 

685.  Quasi  nella  stessa  direzione  del  descritto  legamento, 
ma  ad  una  profondità  più  considerevole,  trovasi  una  mem- 
brana più  sottile  , poco  tesa , fatta  di  un  tessuto  cellulare 
raddensato  e rafforzata  solamente  da  talune  bender elle  fibrose, 
che  si  estende  dalla  estremità  inferiore  dell'apofisi  stiloide 
al  margine  posteriore  dell’angolo  della  mascella,  e che  spic- 
ca un  prolungamento  cilindrico  al  picciolo  corno  dell'ioide. 
Questo  è il  legamento  stilo-milo-ioideo  ( ligamentum  sty- 
lo-milo-hyoideum  ),  che  in  parte  unisce  il  temporale,  la  ma- 
scella inferiore  ed  il  ioide,  in  parte  ancora  offre  una  super- 
ficie più  estesa  agli  attacchi  del  muscolo  pterigoideo  interno. 

CAPITOLO  TERZO. 

LEGAMENTI  DELL’  IOIDE. 


S66.  Il  corpo  o il  pezzo  medio  dell’  ioide  si  articola 
con  le  grandi  e con  le  picciole  corna  , mercè  due  capsole 
sinoviali  , la  prima  delle  quali  è stretta  e stivata  , la  se- 
conda all'  opposto  larga  e lasca.  Entrambe  , la  prima  prin- 
cipalmente, son  rinforzate  da  fibre  lendinose. 

Il  corno  grande  è attaccato  al  corno  superiore  della 
cartilagine  tiroidea  , mercè  la  sua  estremità  posteriore  per 
mezzo  di  un  legamento  cilindrico  e perpendicolare,  nella  cui 
metà  trovasi  spesso  una  cartilagine  od  un  osso  ritondato. 
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• SEZIONE  TERZA. 

Dr’  legamenti  degli  arti. 

CAPITOLO  PRIMO. 

De'  legamenti  degli  arti  superiori. 

T , 

8f»7.  A legamenti  degli  arti  superiori  , sono: 

1.  Quei  che  si  trovano  tra  '1  tronco  e le  membra  ; 

2.0  Quei  delP  omoplata*; 

3.°  Quei  del  cubito; 

4-°  Quei  dell'avambraccio; 

* 5i®  Quei  della  mano  ; . 

6.®  Quei  delle  dita. 

• • • . • 1 .....  

ARTICOLO  PRIMO. 

De’  legamenti  tra  ’l  tronco  e gli  arti  superiori. 

868.  arti  superiori  con  le  clavicole  sono  attaccati 

per  me7.ro  di  legamenti  sinoviali  e fibrosi  alla  parte  ante- 
riore  e superiore  del  tronco.  I muscoli  sono  il  solo  mezzo 
diuniobe  tra  l’omopkta,  il  tronco  ed  il  capo. 

La  clavicola  si  articola  con  quella’  del  lato  opposto 
mercè  la  sua  estremila  anteriore , come  pure  con  la  estre- 
mità superiore  del  primo  pezzo  detto  sterno  e con  la  pri- 
ma costola. 


I.  Legamento  inter-clavicolare. 

• 86g.  Il  legamento  inter-clavicolare  ( ligamenlum  inter- 

claviculare  transversum)  è sottila  e fatto  di  fibre  trasversa- 
li. Il  suo  margine  superiore  concavissimo  è libero  ; 1’  infe- 
riore retto  o leggermente  convesso  si  attacca  in  gran  parte 
al  margine  superiore  del  manubrio  dello  sterno.  Dalla  esire- 
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mila  supcriore  della  superficie  articolare  del  margine  inter- 
no di  una  clavicola  sì  stende  fino  alta  parte  corrispondente 
della  clavicola  opposta,  in  modo  che  unisce  queste  due  os- 
sa insieme  e con  lo  sterno,  e da  esso  sono  Impedite  di  por- 
tarsi enormemente  in  dietro. 

II.  ArTICOLAZIOSB  STeHSO-Cl.AV10Ot.AKS. 

870.  Le  connessioni  tra  la  clavicola  e Io  sterno  son 
fissate  mercè  una  cartilagine  inter  -articolare } due  capsolc 
tinoviali  e legamenti  Jibrosi. 

I.  Cartilagibe  jster- artico  la  re. 

871.  La  cartilagine  inter-arlicolare  d’ordinario  è mol- 
lissima, quasi  membranosa,  sommamente  sottile  nella  sua 
parte  media  , ed  al  contrario  molto  spessa  nel  suo  perime- 
tro, in  modo  che  le  sue  due  facce  offrono  una  concavità. 
Mercè  un  tessuto  fibro-cartilaginoso  spessissimo  e solidissi- 
mo si  attacca  in  basso,* in  dietro  ed  in  dentro  alla  faccet- 
ta articolare  dello  sterno,  in  giù  ed  in  avanti  alla  clavico- 
la ed  alla  parte  interna  della  prima  costola , ia  su , in  a- 
vanti  ed  in  fuori  alla  circonferenza  della  faccetta  articola- 
re della  clavicola.  Nel  davanti  ed  in' dietro  si  confonde  co’ 
legamenti  fibrosi  dell' articolazione  sterno-clavicolare.  La 
spessezza  e la  larghezza  considerevole  della  porzione  di  que- 
sta cartilagine  che  in  fuora  oltrepassa  le  capsole  sinoviali, 
fan  s'i  che  Aia’ fissata  in  un  modo  solidissimo  e poco  mobile. 

a.  Capsole  sikoviali. 

• < « "1  i 1 1 • • »•  • | » 

871.  Trovansi  due  capsole  sinoviali  , superiore  ed  e- 
sterna  tuia  , inferiore  ed  interna  l’altra»..*  . • , 

La  Superiore  nasce  dal  giro  della  parte  anteriore  , l£ 
scja  e non  incrostata  delta  faccetta  articolare  anteriore  del- 
la clavicola,  e si  attacca  al  contorno  della  faccia  superiore 
della  parte  interna  e sottile  della  cartilagine  inter-articolare. 
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La  inferiore  uata  dalla  circonferenza  della  faccia  infe- 
riore di  questa  cartilagine,  va  alla  parte  inferiore,  anterio- 
re ed  esterna  della  faccetta  articolare  del  primo  pezzo  dello 
sterno. 

L'  una  e 1'  altra  sono  picciole  e strette. 

3.  Legamenti  fibrosi. 

8n3.  Le  capsole  sinoviali  sono  rinforzate  da'  Jegam  end 
fibrosi  , che  vanno  principalmente  su  le  parti  anteriore  e 
posteriore  del  loro  perimetro  , ma  che  non  fanno  mai  li- 
no strato  molto  spesso. 

Il  legamento  fibroso  anteriore  è il  più  forte.  Risulta 
da  un  insieme  di  fibre  perpendicolari. 

Il  legamento  posteriore  è fatto  di  fibre  raggiate  , 
che  si  attaccano  in  parte  alla  faccia  posteriore  della  partf^ 
superiore  del  manubrio  dello  sterno  , in  parte  ancora  alla 
cartilagine  della  prima  costola,  e che  si  confondono  co'due 
periostii. 

III.  Legamento  costo-clavicolare  o romboidale. 

874.  Lo  spazio  che  vi  ha  tra  la  estremili  sternale  del- 
la clavicola  , la  estremila  anteriore  della  prima  costola  e 
la  maggior  parte  della  sua  cartilagine  è occupato  da  un  le- 
gamento fatto  di  fibre  obblique  ed  incrociale  , il  quale  na- 
sce dal  margine  posteriore  della  clavicola  , si  dirige  obbli- 
quamente  da  su  in  giù  e da  dietro  in  avanti  , e va  ad  in- 
serirsi nel  margine  superiore  e posteriore  della  costola  e 
della  sua  cartilagine.  Dalla  sua  estremità  interna  ed  inferio- 
re si  stacca  spesso  un  fascio  di  fibre  trasversali  che  va  alta 
estremità  inferiore  ed  esterna  della  faccetta  articolare  dello 
sterno  contro  la  quale  si  adatta  la  clavicola.  Se  gli  dà  il 
nome  di  legamento  romboidale  ( ligamentum  rhombol- 
deuni'),  avuto  riguardo  alla  sua  forma.  Unisce  le  ossa  al- 
le quali  si  attacca , conserva  la  clavicola  e la  prima  costo- 
la  nella  loro  situazione,  e moltiplica  i punti  di  attacco  pel 
muscolo  succlavio, 

X.  II.  18 

• C • 
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ARTICOLO  SECONDO. 
Legamenti  dell’  omoplata. 


875. 


I 


legamenti  che  trovatisi  nell’  omoplata  uniscono 
quest’osso,  gli  uni  con  la  clavicola,  gli  altri  mediatamen- 
te od  immediatamente  con  l’ omero. 


I.  Legamenti  tra  l’  omoplata  e la  clavicola. 


876.  La  clavicola  e l’ omoplata  si  uniscono  mercè  un 
legamento  capsolare  e parecchi  legamenti  fibrosi  accessorii. 


I.  IiECAMEETO  ACEOMIO-CLAVICOLARE. 

877.  Il  legamento  capsolare  ( connexio  claviculae  cum 
acromio  ) riunisce  1’  apofisi  acromio  deìl’omoplata  col  mar- 
gine omerale  della  clavicola.  Può  dunque  dirsi  legamento 
acromio-clavi colare  ( ligainenlum  acrornio-claviculare  ).  E 
corto  , tesissimo  , talvolta  doppio;  quale  ultima  condizione 
avviene  quando  tra  le  due  ossa  vi  esiste  una  cartilagine 
inter-arlicolare  che  tiou  è costante  , e che  si  salda  assai 
spesso  con  esse  compiutamente. 

Sopra  questo  legamento  si  perdono  in  sopra  ed  in  sot- 
to , ma  più  nel  primo  verso,  delle  fibre  solidissime  e tra- 
sversali, che  si  attaccano  ancora  alla  circonferenza  della  car- 
tilagine inter-articolare. 


a.  Legauekto  con  aco-clavicola  he. 


’’  878.  Il  numero  de’ legamenti  fibrosi  è ordinariamente 

<j}i  due  , che  son  conosciuti  col  nome  di  legamenti  comuni 
tffir  omoplata,  e che  ambi  uniscono  la  clavicola  all’ apofisi 
coraeoide  dell’ omoplata.  Si  può  però  convenire  che  sia  più 
proprio  di  considerarli  semplicemente  come  due1  fasci  di  u- 
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no  stesso  legamento , le  cui  libre  non  sieguono  la  medesi- 
ma direzione,  e di  cui  uno  trovasi  in  fuora,  mentre  l’altro 
è messo  iu  dentro , poiché  ne  fanno  uno  , e non  lasciano 
tra  loro  intervallo  alcuno.  Questo  legamento  detto  coraco- 
clavicolare  ( ligamenturn  coraco-claviculare  ) , in  opposi- 
zione al  precedente  , risulta  da  un  insieme  di  fibre  forti  e 
dense . 

Nasce  dalla  metk  esterna  della  faccia  superiore  dell’  a- 
pofisi  coracoide  e componesi  di  fibre  ascendenti.  Col  suo 
margine  superiore  si  attacca  alla  faccia  inferiore  ed  al  mar- 
gine posteriore  della  estremità  scapolare  della  clavicola  , 
senza  però  stendersi  fino  alla  estremità  di  quest’  osso. 

Le  fibre  interne  e posteriori  sono  piu  corte  e più  per- 
pendicolari ; le  interne  ed  esteriori  più  lunghe  o più  ob- 
blique. 

I due  fasci  che  constituiscono  questo  legamento  sono 
comunemente  descritti  , 1’  interno  col  nome  di  legamento 
comune  conoide  dell' omoplata  ( ligamenturn  scapulae  com- 
mune  conoides  ) , e l’ esterno  con  quello  di  legamento  co- 
mune trapezoide  ( ligamenturn  scapulae  commune  trape- 
soides  ). 

II  legamento  conoide  nasce  dalla  radice  dell'apofisi  co- 
racoide, va  d'  avanti  in  dietro  e si  attacca  al  margine  po- 
steriore della  clavicola;  il  suo  vertice  ottuso  corrisponde  al- 
l’apofisi  coracoide,  e la  sua  base  alla  clavicola;  le  sue  fibre 
anteriori  sono  più  corte  e più  perpendicolari  delle  posteriori. 

11  trapezoide  nasce  quasi  dalla  mela  della  parie  supe- 
riore dell’  apofisi  coracoide  , siegue  una  direzione  più  tra- 
sversale, e -più  in  fuora  del  precedente,  si  attacca  alla  fac- 
cia inferiore  della  estremità  scapolare  della  clavicola;  le  sue 
fibre  anteriori  seno  più  lunghe  delle  posteriori.  > 

II.  Legamenti  tra  le  diverse  parti  dell’  omoplata,  » 
legamenti  proprii  di  quest’  osso. 

• * . < •* 

* * - • . . A . i ,i».  > 

879.  I legamenti  proprii  dell'  omoplata  sono  semplice- 
mente  fibrosi,  e si  stendono,  a' modo  di  ponte,  da  una  emi- 
nenza di  quest’  osso  all’  altra.  * 
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I.  Legamento  ACtOHIO-CORACOIDEO. 

880.  Il  legamento  acromio-coracoideo  ( ligamentum 
coraco-acromi ale  , ».  anterius  , s.  majus  , 1.  triquetrum  ) 
è (ottile  e fatto  di  libre  orizzontali  che  convergono  d’avan- 
ti  in  dietro.  Nasce  talvolta , con  due  fasci  separati  , da 
tutto  il  margine  posteriore  dell'apofisi  coracoide  e si  attac- 
. ca  alla  estremità  anteriore  dell'  acromio.  Si  restrigne  a poco 
a poco , andando  davanti  in  dietro  e da  dentro  in  fuora,  e > 
termina  con  un  apice  acutissimo. 

I margini  interno  ed  esterno  sono  liberi.  Il  piu  lungo 
di  tutti  è l’ interno.  L' intero  legamento  è coperto  dalla  e- 
drernità  scapolare  della  clavicola  e dal  muscolo  deltoide  , 
poggia  su  la  parte  anteriore  del  muscolo  sopraspinoso  che 
mantiene  in  sito:  termina  con  uno  strato  denso,  messo  sotto 
«1  deltoide  , oltrepassa  1’  articolazione  scapolo-omerale  onde 
impedire  1'  omero  di  uscire  iu  sopra. 

a.  Legamento  coito-coiacoideo. 

881.  Il  legamento  costo-cor acoideo  ( ligamentum  co- 
raco-costoideurn  ),  chiamato  anche  coracoideo  ( ligamentum 
coracoideum  ),  o picciolo  legamento  proprio  delf  omoplata 
( ligantentum  scapulae  proprium  posterius  , minus , obli- 
quum  ) è molto  più  picciolo  del  precedente.  Ila  la  forma 
-di  una  benderella  sottile  e quadrata.  Dalla  radice  dell’  apo- 
-£si  eoracoide  si  stende  fino  alla  estremità  interna  del  mar- 
gine superiore  dell' omoplata  o della  costola  , al  di  sopra 
della  iucisura  scapolare  , che  esso  cangia  in  un  forame  pel 
quale  passano  i vasi  ed  i nervi  della  spalla.  Spesso  si  ossifica. 

- III.  Articolazione  scapolo-omerale. 

882.  L'articolazione  scapolo-omerale  è fatta  di  una 
■eapsola  sinouiale  e di  una  fibrosa  che  veste  la  precederne. 
-Queste  due  capsole  *on  dette  grande  legamento  capsolare 


) 
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delf omero  ( ligamenlum  capsulare  ossis  humeri  magnani). 

1.  Capsola  sisoviale. 

883.  La  captola  sinovia/ e tappezza  superiormente  la  su- 
perficie articolare  dell’  omoplata  ed  inferiormente  il  capo 
dell’omero.  Lasciando  queste  due  superficie,  si  ripiega  so- 
pra sè  stessa  per  formare  un  largo  sacco  molto  estensivo. 

Questo  sacco  è chiuso  da  tutte  le  parti , come  tutte  le 
capsole  sinoviali  ; ma  tappezza  inoltre  la  scanalatura  bici- 
pitale ed  anche  la  parte  superiore  del  tendine  della  porzio- 
ne lunga  del  muscolo  bicipite  , poiché  da  quella  si  ripie- 
ga sul  tendine  senza  esser  quivi  forato  da  un'apertura. 

a.  Camola  fibrosa. 

884.  Tutta  la  superficie  di  questa  capsola  sinoviale  è 
vestita  di  una  compiuta  capsola  fibrosa,  che  forma  un  sac- 
co largo  e fortemente  teso  , aperto  da'  due  lati.  Si  attacca 
superiormente  al  perimetro  della  cavità  glenoide  dell’  omo- 
plata, ed  inferiormente  al  collo  dell’omero  ; in  ambi  i pun- 
ti si  continua  col  periostio. 

Il  sud  margine  superiore  si  continua  con  un  anello  fi- 
bro-cartilaginoso  che  circonda  la  cavità  glenoide , e fa  una 
leggiera  sporgenza  al  di  sopra  della  superficie  di  questa. 
Chiamasi  legamento  glenoideo  ( ligamenlum  glenoideum). 

È fatto  di  fibre  diversamente  intralciate , e più  gros- 
so nella  sua  parte  superiore  che  negli  altri  punti  della  sua' 
estensione,  dappoiché  è rafforzato  da  un  fascio  fibroso  pro- 
vegnente dall’apoGsi  coracoide.  Nella  sua  faccia  interna  è- 
più  sottile  ; offre  anche  da  tratto  in  tratto  delle  lagun»' 
che  son  riempiute  dal  tendine  del  muscolo  sotto-scapulare. 

In  sopra  è rinforzalo  dal  tendine  del  muscolo  sopra- 
spinoso , in  dietro  da  quello  del  sotto-spinoso  e dal  grate 
rotondo. 

In  basso  ed  in  avanti,  il  suo  margine  interno  ha  me 
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picciolo  voto  per  )o  quale  penetra  il  tendine  della  porziot 

ne  lunga  del  muscolo  bicipite. 

L’ esser  questo  legamento  poco  Atto  c relativo  alla  gran 
libertà  de’  muovimenli  che  1’  arto  superiore  esegue. 

ARTICOLO  TERZO.  *.  ! 

I » * | ‘*  ' * ' 

! •*  • * .* T II  .4  't» 

DE  LEGAMENTI  DELL  ARTICOLAZIONE  DEL  GOMITO. 

' - ■ ’ * I*  ».«I1  P'.l  , >.*  • • k|- 

* * i ♦ *,  * i'  , 

885.  N,h  ’ articolazione  del  goniiio  trovasi  una  capsola  si- 
noviale  e parecchi  legamenti  fibrosi. 

...  . * j • •••  i,.| 

I.  Capsola  sikoviale. 

-i  .i 

886.  La  capsola  sinoviale  ( membrana  cubiti  capsu~ 
laris  ).  riunisce  la  estremità  inferiore  dell’onKVP  i«  le  estre- 
mità sqperiori  del  cubito  e del  radio.  ^ 

k Dopo  aver  tappezzalo  superiormente  la  cartilagine  che 
intonaca  la  faccia  articolare  della  estremità  inferiore  dell’o- 

I j *,  **  I ' ! lir 

mero  col  quale  si  confonde  , si  slac.ca, ,i(tl  gyaixli,  dalia  par- 
te superiore  delle  due  cavità  articolari  anteriori  ; su’  Iati, 
dalla  base  de’  due  condili  , lunghesso  i margini  posteriori 
della  girella  e del  capo  inferiore  ; al  di  dietrp,  dalla  parte 
superiore  della  cavità  articolare  posteriore.  Da  questi  di- 
versi punti,  va  verso  il  radio  ed.  il  cubito,,  a'  quali  il  suo 
margine  inferiore  si  attacca..  E molto  più  debole  ed  estensi- 
vo, nel  davantc  ed  in  dietro  che  su’ lati.. 

* t ' ' 

La  porzippe  fissala  .nel  radio,  scepdp;  profondamente  al 
dj  sotto  del  capo  di  quest’ osso*  fino  alla  origine  del  collo,, 
in  modo  che  questo  capo  avvilqppato  dalla  porzione  rifles- 
sa della  capsola  sinoviale  trovasi  rinchiuso  p libero  nella 

sua  cavita.  . 

. Dalla  parte  inferiore  del  collo  del  radio  va  al  lato  an- 
teriore della  estremità  superiore  del  cubilo  5 ivi  tappezza 
le,  cavità  sigmoidee  laterali  e ’l  margine  superiore  del  con- 
dilo del  cubito,  coinè  pure  la  sua  apofisi  coronoide. 
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In  molti  luoghi  trovansi  degli  ammassi  considerevoli  di 

grasso  articolare  , ma  principalmente  nelle  cavità  articolari 
anteriore  e posteriore,  soprattutto  al  di  sopra  della  troclea 
tra  ’l  capo  del  radio  ed  il  cubito,  ,ed  al  lato  interno  della 
gran  cavità  sigmoide  superiore  , conseguentemente  in  luti’ i 
punti  che  sono  piu  esposti  a compressióni  e soflregamenti. 
Da  questa  descrizione  risulta,  che  la  capsula  sinoviale1 


c molto  meno  fitta  tra  la  parte  anteriore  della  faccia  arti- 
colare  dell’  omero  e quella  dèi  radio  , che  tra  la  poslerió- 
•e  e quella  del  cubito,  ciò  che  dipende  dalla  maggiore  mo- 
bilità del  radio  , giacche  1’  avambraccio  esegue  un  muovi-' 


poslerio- 

„ , i 

re 

bilita  del  radio  , giacche  f avambraccio  esegue 
mento  di  rotazione  sul  suo  asse  in  avanti  ,'  mentre  si’ Sten- 
de e si  piega  solamente  iti'  dietro. 

' it  oì 


II.  Legamenti  Fumosi. 

f',  , .7  , ri  f ' , • 'T  » 

' 1 V 1 1 ' is 


887.  La  capsola  sinoviale  dell’  articolazione  del  gomito 
è rinforzata  in  avanti , in  dietro  C su’  fati  da  fasci  fibrosi , 
che  possonsi  considerare  come  tanti  legamenti  distinti  i la- 
terali , f anteriore  ed  il  posteriore.  i 

1 due  laterali  hauno  la  forma  di  dii'  rbttaiigolo  e sdii 
fatti  di  fibre  longitudinali. ~ *•  '•  ' 1 -- *'a 

9 1 •*  ' ' , "*t  : • • :..irnn 

. • _ . .1  <-  ••  r ..... 

i-  Legamento  lateeale  interno. 


888.  Il  legamento  laterale  interno  ( ligamentitm  cu- 
biti laterale  internum  ) nasce  dalla  parte  interna  della  fac- 
cia anteriore  del  condilo  interno  dell’  òmero  , veste  la  par- 
te interua  della  capsola  sinoviale  , e si  attacca  in  basso  al 
margine  interno  dell’  apofisi  coronoide  del  cubito. 


a.  Legamento  laterale  esterno. 


88g.  Il  legamento  laterale  esterno  ( li^avienturji  ‘ cri— 
bili  laterale  externum  ) dalla  faccia  anterióre'  del  -condilo 
esterno  si  stende  alla  parte  interna  del  perimetro  ' del  capa' 
del  radio. 


rii  1.  ir. 

•1 
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3.  LzGAMESTI  AXTEXIORE  X FOiTESIOlE. 

890.  I legamenti  fibrosi  anteriore  e posteriore  ( Ugo- 
menta  cubili  anterius  et  posterius  ) son  fatti  di  fibre  me- 
no regolari  de'  laterali.  Son  piu  larghi  , ma  più  deboli. 

L'  anteriore  è più  grosso  nella  mela  che  nelle  altre 
parti  della  sua  estensione.  Le  fibre  che  lo  constituiscono 
sono  longitudinali  e poco  stivale  nella  sua  parte  superiore, 
obblique  nel  mezzo  e quasi  trasversali  in  basso. 

Il  posteriore  non  è ben  inarcato  che  su’  lati,  ove  cornpo- 
nesi  di  fasci  che  convergono  in  basso  ; dappertutto  altrove 
lo  si  ravvisa  appena. 

ARTICOLO  QUARTO. 

DE*  LEGAMENTI  DELLE  OSSA  DELL'  AVAMBRACCIO. 

89.  Le  ossa  dell'  avambraccio  sono  unite  insieme  nella 
maggior  parte  della  lunghezza  loro;  ma  le  parti  che  le  riu- 
niscono non  si  somigliauo  dappertutto  e non  formano  un 
tutto  continuato.  Nella  parte  superiore,  trovansi  due  legamen- 
ti fibrosi,  nel  mezzo  un  legamento  fibroso,  ed  in  basso  una 
capsola  sinoviale.  , 

I.  PECIONE  SUPERIORE. 

I.  X.SGAKEXTO  AKELÀBE. 

893.  Il  legamento  anulare  del  radio  ( ligamentum 
radii  annulare  ) che  è fortissimo  , nasce  dalle  estremila 
anteriore  e posteriore  della  cavità  sigmoide  laterale  del  cu- 
bito. E fatto  di  fibre  orizzontali  e circolari.  Circonda  il 
collo  del  radio  senza  slrignerlo.  Dietro  alla  cavità  sigmoi- 
de rappresenta  un  anello  tappezzato  dalla  membrana  sino- 
viale dell'  articolazione  del  gomito  , nel  quale  muoventi  il 
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capo  e 1 collo  del  radio.  Le  sue  fibre  s’intralciano  in  so- 
pra con  quelle  de’  legamenti  anteriore  , posteriore  e latera- 
le esterno,  ma  in  sotto  termina  con  margine  libero.  Questo 
legamento  rafforza  la  capsola  sinoviale  , e mantiene  la  par- 
te superiore  del  radio,  di  cui  limita  i «movimenti. 

a.  LEGAMEHTO  a OTOEOO, 

8g3.  Il  legamento  rotondo  ed  obbliquo  chiamato  anche 
molto  impropriamente  legamento  trasverso  ( ligamentum 
antibrachii , s.  cubili  teres  , s.  membrana  ohbliqua  , ». 
transversa  ) rappresenta  un  fascio  sottile,  ma  forte,  e rool- 
toppiìi  largo  nella  parte  sua  superiore  , situato  nella  faccia 
anteriore  delle  ossa  dell'  avambraccio  , che  discende  obbli- 
quamenle  dalla  tuberosità  dell’omero  alla  faccia  interna  del 
radio  , ove  si  attacca  al  di  sotto  della  tuberosità  di  que- 
st' osso.  I suoi  usi  sono  di  limitare  i muovimenti  di  supi- 
nazione del  radio. 


II.  REGIONE  MEDIA. 
LEGiKESTO  IITEHOSSEO. 


894.  Il  legamento  interasseo  ( ligamentum  , s.  mem- 
brana antibrachii  inter-ossea  ) unisce  le  due  ossa  dell’  a- 
vambraccio  1’  uno  all’  altro,  nella  maggior  parte  della  lun- 
ghezza loro.  Occupa  la  regione  la  più  profonda  dell'avam- 
braccio, essendo  situato  tra’ muscoli  flessori  e gli  estensori. 
Superiormente  comincia  al  di  sotto  della  tuberosità  del  ra- 
dio. E attaccato  in  tutta  la  sua  estensione  al  margine  e- 
sterno  del  cubito  , come  pure  al  margine  interno  del  radio, 
e si  stende  quasi  fino  alla  estremità  inferiore  delle  ossa  del- 
l'avambraccio in  modo  che  è più  largo  in  basso  che  in  alto. 

E fatto  di  fibre  paralelle  che  scendono  dal  radio  al 
cubito,  e che  sono  mollo  più  forti  nella  parte  ->ua  superio- 
re che  nella  inferiore.  Sa  parecchi  punti  della  sua  estensio- 
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ije  « priocipalmenle  in  alto  ed  in  basso  si,  osservano  de’fo- 
»j«ui  pel,  passaggio  , de’  va^i  iuterossei.  , 

' .1  l *.  .1  f 

, ••  l i . , ì 

ij  . 1 • III.  Regione  inferiore. 

' rr-.ir.l  :i  ->  . ; n , 

Cap.ioia  sinoviale. 


•fi  , III  4 Ok.'!  » I I f» 

J5g5.  Le  estremità  inferiori  delle  ossa  dell’  avambraccio 
ipno  unite  tra  esse  uiercj  _ uria,  capsola  sinoviale  ( mem- 
hrajia  cqpsularis  sqccijormis  extremitatum  inferiorum  qu- 
f’ttt  ) mollo  poco  Ulta  e.  larghissima  , che  solamente  talune 
fibre  -rette  ed  isolate  .rinforzano.,.  Qpes|a  capsola  nasce,  sul 
cubito,,  dalla  escavaziom;.  semi-lunare,  e sul  radio , dalla  e- 
mfìieuza  corrispondgnlgV)  lt  . ,,  . ! 


ARTICOLO  QUINTO.  .., 


*•*  ' .,  ••  „ ..  . ... 

De’ LEGAMENTI  TRA  l’  AVAMBRACCIO  ED  lfc  C.AIIVO  ( l). 


T . . I* 

890.  JLi  articolazione  delle  ossa  dell’  avambraccio  con 
quelle  del  carpo  ha  cujia  .capsola  sinoviale  sottile  c debole, 
e tal  uni  fasci  fibrosi  fortissimi  che  vestono  la  superfìcie  e- 

$ terna.  .....  . » > ,,  v , ...  >;,  . * 

.-  L r • .....  ...  ■ .......  . . ‘ , V.'’’-"  . 

1.  Capsqla  SINOVIALE. 

* • ....  . . • . I ...II..  / 


897-,  La  capsula  ^inovi^le  nasce  in  sopra  , dal  giro  ìlei- 
la  superfìcie  articolare. ,incro?laffi  di  cai  tilgine  ? triangolare, 
cfìe  teriuiua  la  estremità  pifìtripre  del  radio  , c da  una1  fi- 
ltro-cartilagine che  compie  ques’ta  superfìcie  in  avanti  ; in 
S^llP  1 dalla  circonferenza  coperta  di  cartilagine  della  fac- 
* ’ 1 1 n , ~ 7 

(|)  Io  noti  parlo  finì  ile’  legamenti  del  carpo  sul  riàrso  della 
inano  e nella  palma,  noli  menò  che  ilei  legamento  del  carpo  pro- 
pri. unente  detto  nella  faccia  palmare  della  mano,  poiché  hauno  por 
oggetto  non  già  di  unire  le  os»a  . jna  solamente  di  ratlcngrc  incu- 
dini. Saran  descritti  nella  miologia. 
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celta  articolare  superiore  od  anlibrtjcbiaje,  dello  scafoj 
del  semi-lunare  e del  piramidale,  inconseguenza  dalle  ossa 
della  serie  superiore  del  carpo,  tranne  il  pUiforme,  e riem- 
pie al  tempo  stesso  gl’  intervalli  che  si  trovano  tra  que- 
ste ossa.  Da  molli  apuli  della  sua  .estensione  scappano  de’ 
prolungamenti  detti  legamenti  mucosi  ( li ga  menta  mucosa  } 
fra’ quali  si  distingue  ..jpecialinerjtg  quejlo  che  si  estende 
dajla  riunione,  df.U®-  due  prime  o^sq.  del  carpio  alla  promi- 
nenza che  si  elpva  tra  le  due  metà  della  superficie  artico-j 
lare  del  radio.  Qqqst»  prolungamenti  servono  ad  aumentare 
la  estensione  della  superficie  che  segrega  la  sinovia. 

' : •*  ; * 1 •;  z 

. ■ , , IL  CDITU.A4H#£  IHTER-ART1CQLAR*.  , . r„  , 


898.  La  cartilagine  inter-articolart  ( cartilago  triangu- 
Iqfis interfnedia  eatrcuitatum  ossium  anlibraehii'j  ( § 897  ) 
è una  piqciola  libro-cartilagine  , triangolare  , la  cui  base 
guarda  in  dentro,  e i’ apice  in  fuora  , libera  nella  sua  parr> 
te  esterna  , e la.  interna  .della  quale  si  attacca  al  margine 
anteriore  della  superficie  articolare  .Inferiore  del  radio,  che 
si  trova  messa  tra  la  faccia  inferiore  de. |„ cubito  e 1’  o^so 
' semi-lunare.  La  $pa  faccia  superiore  è tappezzata  dalla  cap- 
sola  sinoviale,  e la  inferiore  dalla  membrana  sinoviale  dell’ 
articolazione  dell’  avambraccio  col  carpo  , in  lai  modo  che 
non  appartiene  nè  all’  uno  nè  all’  altro  ; ma  come  essa  con- 
corre evidentemente  a compiere  la  superficie  articolare  del- 
le ossa  dell’  avambraccio  che  corrisponde  al  carpo  , deb- 
besi  studiarla  qui  ,■  in  vpee  di  descriverla  , secondo  suolsi, 
trattando  deH’articolaziqnc  delle  due  ossa  dell’  avambraccio 
tra  esse.  , . 

♦ . 0.  . »i  *.  . » i.  1 t f ,1  .!•-.»  , , , . , • 

» J • lrt.il  *«•  » * t | » , , % 

. , Ili,  Legamenti  fibrosi. 

■ ’ *i  ■ '*  

899.  , Giusta  }.’  uso  de’  notomi^i  possono  distinguersi 

quattro  principali  lcgafqpnli  fibrosi  che  rinforzano  la  cap- 
sola  sinoviale  di  quest’  articolazione  : il  palmare  , il  dor- 
sale , il  radiale  ed  il  cubitale.  I due  primi  sono  talora 
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pm  voluminosi  e soprattutto  più  larghi  de’due  altri. 


I.  legamento  vibioso  palmare. 

900.  Il  legamento  fibroso  palmare  , o legamento  an- 
teriore  ( hgamentum  accessorium  articoli  cuhito-carpalis 
palmare  , s.  lacerti  adscititii  palmarii  , col  ligamentum 
accessorium  obliquum  et  rectum  ) è composto  di  fasci  per 
lo  più  orizzontali,  che  scappano  dalla  estremiti  inferiore 
della  faccia  palmare  del  radio  e dall’  apofisi  stiloide  del 
cubito  , vanno  un  poco  in  fuora  all’  incontro  fra  essi  e si 
riuniscono  attaccandosi  alla  faccia  palmare  dell’  osso  pi- 
rannidale  e del  semi-lunare.  Questi  fasci  constituiscono  spe- 
cialmente il  legamento  accessorio  obbliquo  ( ligamentum 
accessorium  obliquum  ). 

In  oltre  , dalla  parte  posteriore  della  faccia  palmare 
del  margine  inferiore  del  radio,  nascono  forti  fibre  perpen- 
dicolari che  si  attaccano  , al  di  sopra  delle  precedenti  , al 
margine  superiore  della  faccia  palmare  del  piramidale  e del 
semi-lunare,  formando  così  il  legamento  accessorio  retto 
( ligamentum  accessorium  rectum  }. 

Questi  fasci  sono  quasi  sempre  da  tratto  in  tratto  in- 
terrotti. 

9.  LEGAMENTO  Vistoso  DORSALE. 

901.  Il  legamento  fibroso  dorsale  ( ligamentum  fibro- 
sum  dorsale  articuli  cubito-palmaris  ) legamento  romboi- 
dale ( ligamentum  rhomboidale  ) è composto  di  parecchi 
fasci  fortissimi  egualmente  interrotti  da  tratto  in  tratto  , i 
quali  nascono  dal  margine  esterno  della  faccia  articolare  del 
radio  , si  dirigono  obbliquamente  davante  in  dietro  e si  at- 
taccano alla  faccia  dorsale  dell'osso  piramidale.  Nella  parte 
loro  posteriore  hanno  maggiore  spessezza  , ed  ivi  le  fibre 
loro  sono  il  più  fortemente  unite  insieme. 
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3.  LEGAKEKTO  FIBROSO  ARTERIOSI  o RADIALE. 

901.  Il  legamento  fibroso  anteriore  o radiale  ( li  ga- 
rrì entum  radiale  articuli  cubilo-carpalis  ) casce  dal  ver- 
tice dell1  apofisi  stiloide  , nella  sua  parte  superiore  si  con- 
fonde co’  fasci  anteriori  del  legamento  dorsale,  e terminan- 
do un  poco  puntuto,  si  attacca  alla  elevatezza  che  la  faccia 
radiale  dell'osso  scafoide  ha  nel  davante. 

4.  Legam erto  fibroso  posteriore  o cubitale, 

1 

go3.  Il  legamento  fibroso  posteriore  o cubitale  ( li- 
gamentum  cubitale  articuli  cubilo-carpalis  ) più  forte  e 
più  lungo  del  precedente  nasce  dal  vertice  dell'  apofisi  sti- 
loide del  cubito  , e , confuso  con  la  parte  posteriore  del 
legamento  dorsale  si  attacca  alla  (accia  dorsale  ed  al  lato 
cubitale  dell’osso  piramidale. 

ARTICOLO  SESTO. 
de’  legamenti  delle  ossa  del  carpo. 

904.  I legamenti  delle  ossa  del  carpo  si  distinguono 
in  que’  che  uniscouo  le  due  serie  ed  iu  que’  che  servono 
da  mezzo  di  unione  tra  talune  ossa  solamente. 

I LEGAMENTI  TRA  LE  DUE  SERIE.  . 

905.  Le  due  serie  delle  ossa  del  carpo  connettonsi 
mercè  una  capsola  sinoviale  e legamenti  Jibrosi. 

I.  CAPSOLA  SIIOVULR. 

906.  La  capsola  sinoviale  che  è corta  ed  assai  stiva- 
ta , dalle  tre  prime  ossa  della  serie  superiore  si  steude  alle 
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quattro  della  inferiore,  si  confonde  con  le  facee  loro, ve- 
stite di  cartilagine  , e spicca  dippih  tra  le  ossa  vicine  pic- 
cioli prolungamenti  impervii  , che  rivestono  i legamenti 
fibrosi  , la  cui  mercè  , le  superfìcie  sono  mantenute  in  un 
contatto  reciproco. 

a LEGAMENTI  FIBROSI. 


907.  I legamenti  fibrosi,  che  esistono  solo  nell*  inter- 
no, somigliano  molto  a quei  dell’articolazione  radio-carpia- 
na  rispetto  alla  situazione  r al  numero  ed  al  volume  pro- 
porzionale. 

11  legamento  palmare  è corto  , ma  largo  e triangola- 
re. Le  sue  fibre  medie  sono  trasversali  , le  anteriori  e le 
posteriori  obbliqtie  ; tutte  convergono  in  basso.  Esse  na- 
scono dal  piramidale  e dallo  scafoide  , e si  attaccano  infe- 
riormente al  grande  osso  ed  al  trapezoide. 

Il  legamento  dorsale  è più  debole  del  precedente  ; sì 
compone  di  fibre  trasversali  , talune  delle  quali  sono  un 
poco  obblique.  In  sopra  , si  attacca  alla  faccia  dorsale  del- 
le (re  ossa  anteriori  della  serie  superiore,  ed  in  sotto  , alla 
regione  superiore  della  faccia  dorsale  delle  quattro  ossa  del 
la  ser  e inferiore. 

Il  legamento  laterale  anteriore  è fatto  di  fibre  per- 
pendicolari, che  dal  lato  radiale  dello  scafoide  si  estendono 
all’  osso  trapezio. 

Il  legamento  laterale  posteriore  e messo  tra  la  base 
dell'uncino  dell’  osso  unciforme,  ed  il  margine  esterno  del 
piramidale. 


3.  LEGAMENTI  TRA  IL  WS1FORKC  E LA  SERIE  ANTERIORE. 


908.  Indipendentemente  da  questi  legamenti,  trovace- 
ne due  altri  obbliqui,  superiore  l’uno,  più  picciolo  , infe- 
riore l’altro  più  forte,  i quali  dalla  estremila  anteriore 
dell’  osso  pisiforme  vanno  all’  unciforme.  Il  secondo  si  at- 
tacca alla  faccia  inferiore  del  corpo  di  questo  ultimo  osso , 
e l’altro  al  vertice  della  sua  apofisi. 
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II.  ARTICOLAZIONE  DELLE  OSSA  DEL  CARRO  TRA  ESSE. 

- . . ..  • * » • • » ‘ *1  » • ».  11  • ».  . . 

1.  SERIE  SUPERIÓRE  OD  ÀN  TI  BRACHIALE. 

. » >.  <i  . ti 

a.  Articolaziose  delle  facce  che  si  coriusposdoso. 

*)**'***..  * * • ! ».  . v»  . • 

qog.  Le  quattro  ossa  della  seri$  superiore  del  carpo 
non  si  articolano  tutte  allo  stesso  modo  fra  loro  , nè  sono 
tulle  egualmente  mobili. 

, O»  » A * * » 

Le  facce  corrispondenti  delle  tré  òssa  anteriori  sono  ti- 
nite  nella  loro  parte  superiore  mercè  fibre  corte  , forti  , e 
solide  che  rivestono  i prolungamenti  impervii  della  mem- 
brana sinoviale  ( § 906  ),  e che  dìconsi  legamenti  traver- 
si od  interassei  ( lignmenta  transversa  , s.  interassea  ).  Il 
quarto  , all’  opposto,  è attaccato  al  piramidale  mediante  li- 
na capsola  pochissimo  fitta,  la  cui  faccia  dorsale  è copetta 
in  fuora  di  fibre  trasversali. 

b.  IiCCAMEETI  ACCESSOB II* 

910.  Indipendentemente  da’  legamenti  iuteYosséi  ( J. 
gog  ),  sopra  molli  punti  delle  facce  corrispondenti  delle 
ossa  del  carpo  , si  ravvisano  ancora  delle  fibre  che  vauuo 
da  uno  di  questi  ossi  all’  altro  , e che  diconsi  legamenti 
dorsali  e legamenti  palmari  di  questa  serie.  Questi  lega- 
menti son  fatti  di  fibre  trasversali.  Confondonsi  gli  uni  con 
gli  altri,  come  pure  con  le  libre  di  rinforzameli to  della  ca- 
psola sinoviale,  e nella  palma  della  mano  son  più  forti  che 
nel  dorso. 


2.  SERIE  INFERIORE  O METACARP1ANA . 

* **  *’  * II» 

gii. Le  facce  corrispondenti  del  grande  osso  e delruncifor- 
me,  del  primo  e del  trapezoide  son  unite  insieme  mercè  le- 
gamenti intérossei  trasversi  e fortemente  tesi , ■ che  si  osserT 
vano  nella  parte  loro  anteriore.  I più  forti  sono  quelli  che 
trovatisi  tra  le  due  prime  ossa.  % 
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In  questa  serie  si  ravvisan  ancora  Allegamenti  dorsa- 
li e legamenti  palmari , la  maggior  parte  de’ quali  è fatta 
di  parecchi  fasci  distinti,  e che  da  diversi  ossicini  della  se- 
rie anteriore  si  estendono  a’  vicini  , ed  ordinariamente 
ancora  a quelli  della  serie  seguente  , in  modo  che  se  ne 
contano  tre  da  ciascun  lato.  Essi  si  coutinuano  1'  un  1*  al- 
tro co’  legamenti  fibrosi  dell'  articolazione  delle  due  serie. 

ARTICOLO  SETTIMO.  . 
de’  legamenti  dell’  articolazione  carpo-metacarfiana. 

già.  IVlembrane  sino  viali  e legamenti  fibrosi  esterni  unisco- 
no le  cinque  ossa  del  metacarpo  con  le  ossa  del  carpo  della 
serie  anteriore  od  inferiore,  ed  inoltre,  fasci  fibrosi  le  uni- 
scono con  l'osso  pisiforme. 

I.  CAPSOLI  SlKOVlALl. 

gì 3.  La  capsola  sinoviale  del  primo  metacarpo  è po- 
co fitta  e larga  ; nasce  dal  giro  della  superficie  articolare 
del  trapezio.  Le  altre  sono  per  la  maggior  parte  prolunga- 
menti  della  capsola  sinoviale  comune  ( § goti  ). 

II.  Leo  ami  ari  rissosi. 

gi4-  La  capsola  sinoviale  del  primo  osso  del  metacar- 
po, dal  lato  radiale  è rafforzata  da'  tendini  degli  adduttori, 
ed  in  tutto  il  suo  giro  in  oltre,  dalle  fibre  lougitudinali,  che 
dall’osso  trapezio  si  estendono  al  primo  metacarpo.  Queste 
fibre  non  esistono  dappertutto  veramente  ; ma  nella  faccia 
dorsale  son  più  forti  che  in  ogni  altro  lato;  e come  da  trat- 
to in  tratto  quasi  interamente  mancano,  cosi  in  quest'  arti- 
colazione  si  ammettono  quattro  legamenti  , il  dorsale  , il 
palmare  ed  i due  laterali , l'  interno  e 1'  esterno. 
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gì 5.  I legamenti  Gbrosi  de’ quattro  altri  metacarpi 
son  distinti  in  dorsali  e palmari. 

I legamenti  dorsali  coinpongonsi  di  fibre  sottili , ob- 
blique  e perpendicolari,  che  perla  maggior  parte,  sono  riu- 
nite in  fasci,  e che  dalla  faccia  dorsale  della  serie  anterio- 
re delle  ossa  del  carpo  vanno  alla  estremità  superiore  del- 
la faccia  dorsale  di  quelle  del  metacarpo. 

I legapienti  palmari , all’  opposto.,  son  fatti  di  fibre  più 
orizzontali  , delle  quali  talune  però  son  obblique  e s’ in- 
tralciano in  gran  parte  co’  legamenti  inferiori  o palmari 
delle  os>a  del  metacarpo.  Dalla  faccia  palmare  delle  ossa 
della  serie  anteriore  del  carpo  si  stendono  alla  faccia  pal- 
mare della  estremità  posteriore  delle  ossa  del  metacarpo. 

II  più  forte  di  tutti  questi  legamenti,  dalla  estremità 
anteriore  della  faccia  posteriore  del  trapezio  , va  alla  base 
del  terzo  metacarpo  , al  cui  margine  anteriore  si  attacca. 

Trovansi  inoltre  taluni  fasci  superficiali  che  dal  verti- 
ce dell'apofisi  dell’osso  unciforme,  si  stendono  alla  base  del 
quinto  metacarpo,  e che  van  cos'i  da  dentro  in  fnori. 

916.  Dalla  estremila  inferiore  dell’osso  pisiforme  scap- 
pa un  fortissimo  legamento  ritondato,  che  occupa  direttamente 
la  base  del  quinto  osso  del  metacarpo,  e che  passando  sot- 
to al  fascio,  teso  dall'  osso  unciforme  al  quinto  metacarpo  , 
va  obbliquamente  alla  base  del  quarto  e del  terzo  , ove  si 
confonde  col  gran  legamento  descritto  di  sopra  ( § 908  ). 

% 

ARTICOLO  OTTAVO. 

* 

dell’  ARTICOLAZIONE  delle  ossa  del  metacarpo  tra  esse. 

I.  CÀMOLE  SIKOVtÀLI. 

, X * U .MU  1 

gì1].,  Gli  ossi  metacarpi  del  secondo  , terzo  , quarto  e 
quinto  dito  toccami  l’ un  1'  altro  nelle  loro  estremità  po- 
steriori , mercè  superficie  lisce  e vestile  di  cartilagine  , su 
le  quali  passa  una  membrana  sinoviale , che  talvolta  è ut» 
T.  II.  io 


Digitized  by  Google 


290  anatomia  speciale. 

semplice  prolungamento  della  capsola  comune  situata  tra  la 
serie  anteriore  e la  posteriore  delle  ossa  del  carpo  (§909), 
ma  che  talvolta  forma  ancora  parecchi  sacelli  distinti. 

11  metacarpo  del  pollice  è interamente  separato  dalle 
altre  ossa. 


II.  LEGAMENTI  FIBROSI. 

918.  I legamenti  fibrosi  trovatisi  tra  le  estremila  po- 
steriori e le  anteriori  delle  ossa  del  metacarpo.  I posteriori 
sono  di  tre  sorta,  i dorsali , i laterali,  i palmari.  Gli  an- 
teriori soa  semplici. 

1.  LEGAMENTI  FIBROSI  POSTERIORI. 

gig.  I legamenti  dorsali  son  quattro,  ciascuno  messo 
tra’due  metacarpi  (1).  Tutti  compongonsi  di  fibre  trasver- 
sali. Dal  pollice  fino  al  quinto  dito  aumenlansi  molto  in  lar- 
ghezza ed  in  forza  : il  primo  però  è più  voluminoso  del 
-secondo.  Talvolta  son  divisi  in  due  fasci,  anteriore  1’  uno  , 
posteriore  1'  altro  , 1'  ultimo  de'  quali  è più  largo. 

I legamenti  laterali  sono  i più  stretti  di  tutti.  Composti 
spesso  di  parecchi  fasci  distinti  , essi  discendono  al  di  sot- 
to de’  precedenti , dal  margine  superiore  del  lato  cubitale 
dell'osso  metacarpo  al  margine  inferiore  del  lato  radiale  del 
seguente.  Nel  tempo  medesimo  si  rivolgono  un  poco  in  a- 
vanti. 

I legamenti  inferiori , o palmari  sono  i più  forti.  Ri- 
sultano da  un  insieme  di  fibre  trasversali,  e si  stendono  fra 
le  facce  inferiori  delle  basi  delle  ossa  metacarpie  vicine. 

I legamenti  laterali  e palmari  talvolta  non  esistono  tra 
il  primo  e '1  secondo  osso  del  metacarpo. 

(1)  iy  ordinario  se  ne  contano  tre  , e si  ammette  che  non  ve 
»*  ha  affatto  tra  '1  pollice  e 1*  indice  , ma  ciò  i falso  , come  me  ne 
•en  sonyinto  dietro  esatte  ricerche. 
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a.  LKGAMEMI  FIBROSI  AXTCMORI. 

gao.  I legamenti  fibrosi  anteriori , al  numero  di  tre, 
fatti  di  fibre  trasversali  , tese  fortemente  , si  stendono  tra 
Je  facce  inferiori  de’  capi  del  secondo,  terzo,  quarto  e quin- 
to osso  metacarpo  , ove  si  continuano  con  le  fibre  lendino- 
se. Sou  più  voluminosi  e più  mobili  de’  precedenti. 

1 

ARTICOLO  NONO. 

de’  LEGAMENTI  METACARPO-FALANGINI  , F.  LEGAMENTI 
DELLE  FALANGI. 

921.  Le  estremità  anteriori  delle  ossa  del  metacarpo 
e le  posteriori  delle  prime  falangi  , al  pari  delle  tre  prime 
falangi,  sono  unite,  esattamente  tra  esse  in  simil  modo, 
con  capsole  sinoviali  c con  legamenti  accessorii. 

I.  CAPSOLE  SINOVIALI. 

923.  Le  capsole  sinoviali  sono  poco  fitte  e larghe  , 
soprattutto  nella  faccia  dorsale  del  loro  perimetro.  Nella 
parte  loro  superiore,  che  si  rivolge  all’avambraccio,  esse  di- 
stendonsi  molto  più  lungi  su  la  estremità  inferiore  del  supe- 
riore delle  due  ossa  tra  le  quali  si  trovano  , in  modo  che 
indipendentemente  della  porzione  coperta  di  cartilagine  , 
comprendono  ancora  una  estensione  assai  considerevole  che 
uon  è allatto  coperta  d'  incrostazione  cartilaginosa. 

La  capsola  sinoviale  dell’  articolazione  metacarpo-fa- 
langina è mollo  più  larga  e meno  fitta  che  non  lo  sieno» 
quelle  delle  articolazioni  delle  falangi. 

II.  LEGAMENTI  FIBROSI. 

933.  Ciascuna  di  queste  articolazioni  è mantenuta  salda 
da  tre  forti  legamenti,  due  laterali  ed  uno  inferiore. 
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I.  LEGAMENTI  LATERALI. 

924.  1 due  legamenti  laterali , esterno  1*  uno,  interno 
l’altro  sono  romboidali  e latti  di  fibre  obblique.  Da' due 
infossamenti  rugosi  che  si  osservano  nelle  due  estremità  del 
capo  dell'  osso  superiore,  si  estendono  agli  stessi  affossamen- 
ti della  base  dell’  inferiore.  Nell’  attaccarsi  immediatamente 
alle  facce  laterali  della  capsola  sinoviale  , la  impediscono 
di  allontanarsi  su'  lati. 

2.  Legamento  inferiore. 

925.  Il  legamento  inferiore , interno  od  anteriore  è 
messo  su  la  faccia  palmare  della  capsola  sinoviale  e confu- 
so intimamente  con  essa.  Componesi  di  fibre  trasversali.  II 
suo  tessuto  è fìbro-cartilaginoso.  Ila  uno  strato  densis- 
simo , quadrato  , più  largo  che  lungo  e biconcavo  , la  cui 
faccia  superiore  è rivolta  all'  articolazione  e la  inferiore  al 
tendine  flessore. 

La  parte  superiore  della  capsola  sinoviale  non  ha  le- 
gamento fibroso  speciale  , ma  essa  è rafforzata  dal  tendine 
del  muscolo  estensore  delle  dita.  • 

III.  Legamenti  delle  unghie. 

936.  1 legamenti  delle  unghie  ( ligamenta  unguium 
3.  lateralia  subtensa  ) sono  benderelle  fibrose , allungate  è 
ritorniate  , messe  da' due  lati  delle  falangi  della  terza  serie, 
e che  da’  tubercoli  laterali  della  base  si  stendono  a’  tuber- 
coli della  sommità.  Questi  legamenti  sono  uniti  a’  margini 
laterali  della  radice  delle  unghie  , e servono  si  a consoli- 
darle, che  a multiplicare  la  estensione  della  superfìcie,  su  la 
quale  si  spande  il  tessuto  nervoso  della  estremità  delle  dita. 
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CAPITOLO  SECONDO. 

De’  legamenti  degli  arti  inferiori. 

927.  I legamenti  degli  arti  inferiori  , sono  ; 

] .*  Que’ del  bacino  e que’  che  uniscono  gli  arti  infe- 
riori al  tronco  , o le  parti  superiori  delle  due  membra  pel- 
viche fra  loro  ; 

а. ®  Quei  dell’  articolazione  coso-femorale  , 

3.®  Que’ del  ginocchio; 

4-°  Que’ della  gamba; 

5.®  Que’  dell’  articolazione  della  tibia  col  tarso  ; 

б. ®  Que’  del  tarso  ; 

7. ®  Que’  delle  articolazioni  del  tarso  col  metatarso  ; 

8. ®  Que’  delle  articolazioni  metatarso-falangine  e fa- 
langine. 

ARTICOLO  PRIMO. 

I ' 

de’  legamenti  del  bicino. 

928.  Fibro-cartìlagini  e legamenti  lìbrosi  conservano  le 
connessioni  tra  le  ossa  del  bacino  ; ma  in  nessun  luogo- 
trovansi  capsole  sinoviali  apparenti.  Le  libro-cartilagini  so- 
no i principali  mezzi  e più  estesi  di  unione.  I legamenti  fi- 
brosi servono  solo  a consolidare  le  riunioni  che  effettuano; 
gli  uni  passano  su  le  articolazioni  stesse  , gli  altri  vanno- 
sopra  altre  parti,  a segno  che  contribuiscono  ancora  a 
compiere  le  pareti  del  bacino,  a multiplicare  le  superficie 
d'inserzione  pe’ muscoli,  ed  a proteggere  i vasi  edi  nervi. 

I.  Legamenti  fibro-cartilaginosi. 

929.  Le  articolazioni  della  prima  specie  sono  la  simjì~ 
si  sacro~iliaca  , c quella  del  pube. 
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I.  SINFISI  SACRO- ILIACA. 

93o.  La  simfisi  sacro-iliaca  ( symphisis  sacro-iliaca  ) 
unisce  insieme  il  sacro  e le  ossa  degl1  ilei. 

Il  modo  di  articolazione  non  è lo  (tesso  su  lutt'i  punti. 

La  parte  anteriore,  a forma  di  orecchio,  della  superfìcie 
articolare  di  ciascuno  de' due  ossi  è coperta  di  una  cartilagi- 
ne liscia*,  quali  due  cartilagini  si  toccano;  ma  di  rado  avvien 
loro  di  far  corpo  insieme  r almeno  in  uu  modo  compiuto. 
Nella  giovinezza  soprattutto  sono  beo  distinte  fra  loro  e li- 
sce , ma  co1  progressi  dell'età  coproosi  di  rugosità.  Trova- 
si ancora  tra  esse  un  liquido  che  è più  spesso  e meno  co- 
lante della  sinovia. 

Le  due  ossa  si  articolano  altramenli  nella  par- 
te loro  posteriore.  Ove  le  facce  corrispondenti  sono  man- 
canti d1  intonaco  cartilaginoso , rugosissime  e mollo  scostate 
l’ una  dall’altra,  precisamente  in  sopra  ed  in  dietro,  il 
mezzo  di  unione  è una  massa  densissima  e fortissima  , che 
pare  non  tessuta  , libro-cartilaginosa  , irregolare  , e fatta 
specialmente  di  fibre  trasversali , la  quale  è cosi  solida  che 
non  si  lacéra  quando  si  separano  violentemente  le  ossa  su 
questo  punto,  ma  si  distacca  da  uno  di  questi  ossi  per  re- 
star fissa  all’  altro. 

Si  può  considerare  questa  parte  posteriore  della  sim- 
£si  sacro-iliaca,  come  uu  legamento  particolare.  Cos'i  ha  fat- 
to Bichat,  che  l’ha  nominata  legamento  sacro-iliaco  (liga~ 
mentum  sacro-iliacurn  ). 

a.  Sinfisi  del  fuse. 

g3t.  La  simfìsi  del  pube  (i)  trovasi  tra  le  parti  supe- 
riori delle  branche  discendenti  del  pube. 


(i)  Hunter,  Remarks  on  thè  symphysìs  o f thè  ossa  pubis  ; nelle 
London,  med.  obser.  and  incjuir.  voi.  1 1 , p.  3ai — 33g. — Tenon  , 
Mèmoire  sur  les  or  du  bassin  ds  la  /emme,  nelle  Mim.  de  V Inst.-, 
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La  metà  superiore  convessa  della  branca  discendente 
del  pube  è coperta  di  una  cartilagine  sottile  che  si  dimi- 
nuisce da  sopra  in  sotto.  Questa  cartilagine  è rivestita  da 
tuli1  i lati  in  sopra,  in  basso,  in  avanti  ed  in  dietro  da  uno 
strato  molto  denso  di  massa  legamentosa  fatta  di  libre  tra- 
sversali , che  sono  specialmente  sviluppatissime  nella  parte 
inferiore  della  simfisi  e che  si  continuano  s'i  col  periostio 
che  co 'legamenti  delle  ossa  vicine.  Questa  massa  è ordinaria- 
mente sottile  nella  sua  faccia  interna,  ma  spesso  ancora  vi 
fa  una  prnmiueuza  longitudinale  pronunziatissima,  senza  che 
il  sesso  influisca  in  nieule  su  questa  disposizione. 

Questo  strato  fibroso  aumenta  sempre  piu  la  solidità 
dell’articolazione,  da  cui  principalmente  proviene.  La  sua 
fermezza  però  non  eguaglia  affatto  quella  dello  strato  fì- 
bro-carlilaginoso,  che  si  osserva  nella  siinfisi  sa  ero- iliaca,  poi- 
ché suole  lacerarsi  quando  si  staccano  violentemente  le  ossa 
del  pube. 

La  disposizione  interna  dell’  articolazione  non  è dap- 
pertutto la  stessa.  Molti  notomici  ammettono  che  le  due 
cartilagini  articolari  del  pube  sono  sempre  unite  : altri  che 
son  sempre  separate  -,  taluni  credono,  che  nella  prima  oc- 
correnza non  costituiscano  che  una  sola.  Ma  si  ha  motivo 
I di  credere  che  la  prima  disposizione  non  s’ incontra  mai , 
e che  qnando  si  ammette  una  sola  cartilagine  , ve  nc  sono 
in  realtà  due,  separate  da  uuo  strato  libro-cartilaginoso  , il 
quale  si  unisce  intimamente  con  esse  in  tutta  la  lunghezza 
loro  , e tanto  in  dietro  che  in  avanti  si  confonde  con  lo 
strato  fibroso.  Almeno  io  non  I10  mai  iucontrato  una  car- 
tilagine semplice  , e questa  disposizione  si  c sempre  offer- 
ta agli  sguardi  miei  , quando  le  cartilagini  erano  unite.  La 
massa  della  fìbro-cartilagine  e quella  della  cartilagine  sono 
in  ragione  inversa  1’ mia  rispetto  all'altra. 

La  descritta  disposizione  non  è generale.  In  tutte  le 

t.  vi  , Parigi,  1806,  p.  i4g— aoi.  Questa  memoria  specialmente 
indica  benissimo  le  varietà  chu  a’ incontrano  nella  disposizione  <itV 
la  siinfisi. 
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epoche  della  vita  , senza  distinzione  di  età  , di  sesso  o di 
tuli’  altra  circostanza,  trovansi  le  due  cartilagini  articolar! 
interamente  separate  fra  loro  mercè  un  intervallo  più  o meu 
largo,  ed  in  una  estensione  più  o meno  considerevole  della 
loro  lunghezza,  ed  unite  solamente,' nella  estremità  loro  infe- 
riore per  mezzo  di  una  cartilagine,  o più  esattamente,  per 
una  libro-cartilagine,  senza  che  possa  sospettarsi  di  separa- 
zione violenta.  Se  avvieti  loro  di  essere  uuite  in  tutta  la 
loro  altezza  , sono  almeno  spesso  interamente  separate  nella 
parte  posteriore.  Il  primo  modo  di  articolazione  è il  piu 
comune  nell’  uomo,  e’1  secondo  ordinario  nella  donna  , in 
modo  che  sotto  questa  relazione,  vi  ha  tra’due  sessi  una  dif- 
ferenza se  non  costante,  almeuo  reale  e primitiva  ; giacché 
non  dipende  dalla  gravidanza  o dai  parto,  mentre  s’  incon- 
tra ancora  nelle  impuberi. 

II.  Legamento  fibroso. 

g3z.  Tra’  legamenti  fibrosi  del  bacino,  gli  uni  sono  spa- 
si su  le  libro-cartilagini  descritte  , gli  altri  attaccano  le  os- 
sa della  pelvi  a differenti  parti  del  bacino. 

i.  Legamenti  fibrosi  di  kinforzamento. 

g33.  Due  sono  i legamenti  fibrosi  di  rinforzamento 
della  simulisi  sacro-iliaca,  \'  anteriore  ed  il  posteriore. 

a.  Logo  legamento  pelvico  posteriore. 

g34-  Questo  legamento  ( ligamentum  pelvis  posticum, 
s.  ossis  ilei  longum  , s.  superficiale  ) si  stende  quasi  per- 
pendicolarmente, sebbene  un  poco  da  fuora  in  dentro,  dal- 
la estremità  posteriore  della  cresta  iliaca  fino  alla  sommità 
dell’  apofisi  trasversa  della  quarta  falsa  vertebra  del  sacro. 
È forlisimo  ed  ha  la  forma  di  un  rettangolo. 
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b.  Corto  lecakekto  pelvico  posteriore. 

935.  Il  corto  legamento  pelvico  posteriore  ( ligamen- 
tum  pelvis  , s.  ilei  posticum  breve , s.  profundum  ) nasce 
immediatamente  al  di  sotto  del  precedente:  siegue  la  stessa 
direzione  di  quello  , ma  è più  corto  e più  stretto.  Si  at- 
tacca al  vertice  dell’  apofisi  trasversa  della  terza  falsa  ver- 
tebra dei  sacro. 

g36.  Oltre  questi  due  legamenti  , veggionsi  ancora  na- 
scere, dalla  parte  posteriore  della  faccia  interna  della  cresta 
iliaca  , delle  fibre  irregolari,  obblique  per  lo  più  e piatte, 
che  s’incrociano  e dirigonsi  da  giù  in  su,  da  fuora  in  den- 
tro e da  dietro  in  avanti.  Si  riuniscono  in  parecchi  fasci, 
messi  gli  uni  in  seguito  degli  altri,  da  su  in  giù,  su  la  fac- 
cia posteriore  delle  parti  laterali  delle  false  vertebre  supe- 
riori del  sacro.  Co’  legamenti  precedenti  concorrono  a ren- 
der forte  la  simfisi  sacro-iliaca  in  dietro  (1). 

Queste  ultime  fibre  vanno  a’  legamenti  pelvici  anterio- 
ri , i quali  rinforzano  la  simfisi  sacro-iliaca  in  avanti. 

c.  Legaueeto  pelvico  arteriose  superiore. 

937.  Questo  legamento  ( ligamentum  pelvis  anticum 
superius  ) componesi  di  fibre  obblique  , che  dal  principio 
del  terzo  posteriore  della  cresta  iliaca  montano  all'  apofisi 
trasversa  della  ultima  e penultima  vertebra  lombare.  La  sua 
forma  è triangolare.  E sottilissima  ed  ordinariamente  fora- 
ta pel  passaggio  de’  vasi  e nervi  , specialmente  quando  si 
stende  fino ali’apofisi  trasversa  della  quarta  vertebra  lombare. 


(1)  Il  legamento  laterale  posteriore  del  bacino  ( ligamentum 
laterale  posticum  ossis  ilei  ) non  ne  fa  parte.  Sarà  descritto  nell* 
enologia. 
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cl.  I.ecauesto  pelvico  anteriore  inferiore. 

938.  Il  legamento  pelvico  anteriore  inferiore  ( H ga- 
meti tura  pelvis  anticum  inferius  ) nasce  dallo  stesso  punto 
del  precedente,  ma  un  poco  più  basso  e più  in  dietro.  Mon- 
ta obbliquamente  davante  in  dietro  e va  all’apofisi  trasver- 
sa (iella  quinta  vertebra  lombare.  In  basso  ed  in  avanti  in- 
via delle  fibre  che  vanno  su  la  cartilagine  stessa  tra  1’  ulti- 
ma vertebra  lombare  e la  prima  sacrale. 

3.  LEGAMENTI  FIBROSI  PROPRII. 

939.  I legamenti  fibrosi  proprii  nel  numero  di  tre  da 
ciascun  lato  servono  meno  a mantenere  le  ossa,  che  a com- 
piere le  pareti  del  bacino  con  una  sostanza  solida,  ma  ce- 
devole fino  ad  un  certo  punto.  Due  tra  loro  son  situati  in 
dietro  e da’  due  lati  del  bacino;  il  terzo  trovasi  in  avanti. 
1 due  posteriori  riuniscono  le  due  ossa  che  son  separate 
nello  stato  normale,  l’anteriore  si  trova  spaso  Ira  due  pun- 
ti differenti  di  un  solo  medesimo  osso. 

a.  Gran  legamento  sacro-isch  unico. 

940.  Il  gran  legamento  sacro-ischi  adico , gran  legamen- 
to pelvico  posteriore , o legamento  pelvico  posteriore  esler- 
no  ( ligamentum  pelvis  posticum  magnata,  s.  tuberoso-sa- 
crurn  ) nasce  dalla  spina  iliaca  posteriore  ed  inferiore  , 
dalla  parte  posteriore  della  faccia  esterna  della  meta  infe- 
riore delle  ossa  degl’ilei,  dal  margine  laterale  e dalla  par- 
te esterna  della  faccia  posteriore  della  meta  inferiore  del 
sacro  e del  coccige,  va  obbliquamente  in  avanti  , in  basso 
ed  in  fuora  , si  restrigne  molto  nel  divenire  spessissimo  e 
si  attacca  al  margine  interno  della  faccia  inferiore  della  tu- 
berosità ischiadica , ove  si  allarga  nuovamente  ed  offre  un 
prolungamento  sottile  , libero  e falciforme  , il  quale  dalla 
faccia  interna  della  branca  ascendente  dell’ischio  va  ad  oe- 
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cup  are  la  branca  discendente  di  questo  medesimo  osso. 

Oltre  gli  usi  indicati  di  sopra  ( § g3g  ) serve  a mul- 
tiplicare le  superficie  d’  inserzione  del  muscolo  gluteo  mas- 
simo, chiude  1'  incisura  sciatica  che  cangia  in  un’  apertura 
ovale. 

b.  Picciolo  lecamixto  sacro-ischi  ad  ico. 

9/)  1 . 11  picciolo  legamento  sacro-ischiadico,  picciolo  le- 
gamento pelvico  posteriore  , legamento  pelvico  posteriore 
interno  , o legamento  sacro-spinale  ( ligamentum  pelvi  s 
posticum  porvurn  , s.  spinoso-sacrum  ) nasce  davante  al 
precedente,  dal  margine  esterno  della  metà  inferiore  del  sa- 
cro e de’  pezzi  del  coccige.  Le  sue  fibre,  delle  quali  le  su- 
periori sono  discendenti,  le  medie  rene  e le  inferiori  ascen- 
denti, si  dirigono  in  avanti  , in  fuora  ed  in  sopra.  Incro- 
cia il  precedente  e si  attacca  alla  spina  ischiadica.  La  sua 
forma  è quella  di  un  triangolo  equilatero  e la  sua  faccia 
interna  ordinariamente  muscolosa. 

Questo  legamento  divide  la  grande  incisura  ed  il  fora- 
me ischiadico  in  due  metà,  superiore  l’una  , inferiore  1’  al- 
tra , di  cui  la  prima  è molto  piu  grande  , e che  sono  se- 
parate fra  loro  dalle  parti  che  fan  passare. 

c.  Membrana  otturatrici,. 

g4a.  I-a  membrana  otturatrice  ( ligamentum  s.  mem- 
brana otturatoria  , s.  foraminis  Ihyroidei  ossium  pubis  ) 
è sottile  e di  fibre  irregolari  , in  gran  parte  trasversali  e 
poco  obblique  che  s’  incrociano  in  varii  modi.  Nasce  da* 
margini  taglienti  del  forame  otturatore  più  innanzi  della 
parte  sua  superiore  che  della  inferiore  , e chiude  quasi  to- 
talmente quest’apertura.  Nella  sua  parte  superiore  ed  ester- 
na si  ravvisa  solo  un  voto  costante,  rifondato  ed  oLlongo, 
donde  i vasi  e nervi  otturatori  escono  dal  bacino.  Ma  que- 
sto vólo  stesso  c riempiuto  in  parte,  >ebbene  imperfetta- 
mente , poiché  vi  ha  uno  o più  fasci  di  fibre  trasversali 

> i 
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fortissime  che  vanno'  dal  margine  anteriore  della  bran- 
ca ascendente  dell'ischio  al  principio  del  margine  esterno 
della  branca  discendente  del  pube,  e distante  talune  linee 
dietro  alla  membrana  , in  modo  che  parrebbe  quivi  che.  le 
fibre  superiori  sieno  state  allontanate  le  une  dalle  altre  da' 
vasi  e da’ nervi  che  escono  dal  bacino. 

Questo  vóto  è rimarchevole,  poiché  di  Ih  escono  le  vi- 
scere addominali  dal  bacino,  seguendo  il  corso  de’ vasi,  nella 
ernia  sotto-pubica  , della  quale  se  ne  conoscono  pochi  e- 
se  capii. 

Trovatisi  ancora  altre  aperture  , ma  meno  costanti  , 
nella  membrana  otturatrice,  principalmente  nella  parte  sua 
inferiore. 

III.  CANGIAMENTI  CHE  I LEGAMENTI  DEL  BACINO  SOFFRONO 
NELLO  STATO  DI  GRAVIDANZA  (l). 

« 

9.{3.  Più  ordinariamente  , le  ossa  del  bacino  sono  uu 
poco  mobili  le  une  su  le  altre  , ma  ad  un  grado  debolissi- 
mo. Vi  ba  una  quistione  a risolvere  , di  sapere  cioè  , se 
la  mobilita  loro  si  aumenta  in  talune  circostanze, 'e  se  que- 
sto cangiamento  accade  nella  gravidanza. 

Le  opinioni  son  divise  a questo  risguardo.  Taluni  cre- 
dono che  il  cangiamento  avvenga  regolarmente  in  ciascuna 
gravidanza.  Altri  che  sopravvenga  solo  in  certe  circostan- 
ze , sotto  le  malattie  delle  ossa  o in  seguito  di  parti  labo- 
riosissimi. Altri  in  fine  pensano  che  ciò  non  accada  mai. 

La  prima  di  cotali  opinioni,  che  Pineau  avea  esposto, 
è sicuramente  la  più  esatta  , poiché  dopo  la  testimonianza 
de’  migliori  osservatori  , come  Sandifort  ed  Huuter  , avvi- 
cinandosi il  parto  , le  simfisi  specialmente  quella  del  pube 

(1)  S.  Pineau,  De  distraci,  oss.  pub.  in  partu  natur.  deq.  ra- 
tionib.  quib.  ea  probalur  ; in  libris  de  virginit.  notis , gra  viditale 
et  partu.  lib.  II.  — Sandifort;  De  pelvi  ejusq.  in  partu  dilatai. 
Lcydcn,  ie63.  Ilunter  , loc.  cit.  — Louis  , Sur  l'  ècartem.  des  os 
du  bassin  ; nelle  Mèm.  de  l'ac.  de  chir.  tom.  »v  , Parigi,  ] 
JIspit.  . 63—ioa.  — Tenon  , loc.  cit. 
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sì  allascaoo  , sì  allargaoo  e più  facilmeole  cedono.  D'  al- 
tronde questa  ultima  simfìsi,  nelle  donne  che  hanno  avuto 
molti  figliuoli,  è più  larga  che  nelle  uubili.  Questo  fenome- 
no merita  di  essere  avvertito,  in  quanto  che  dimostra  che 
lulle  le  parti  interessale  all'atto  del  parto  soffrono  un  can- 
giamento analogo  e diventano  men  forti  e più  spugnose. 

Del  resto,  tal  cangiamento  uou  consiste  necessariamente 
in  una  vera  separazione  delle  cartilagini  del  pube,  ma  so- 
lo nell'  ammollimento  delle  libro-cartilagini , stato  al  quale, 
le  cartilagini  articolari  sembrano  non  prender  parte.  A tor- 
to Teuon  ha  sostenuto  il  contrario.  Se  talvolta  trovami  le 
cartilagini  realmente  separate  , bisogna  considerare  questa 
disposizione  come  congenita  o morbosa  , poiché  è stala  os- 
servata anche  nelle  donzelle,  o che  le  cartilagini  sono  al 
tempo  stesso  piene  d’  ineguaglianze  nelle  superlicie  loro  li- 
bere, e die  spesso  siesi  trovato  del  pus  nella  cavita  (i). 

Quest’  ampliazione  , questo  ammollimento  comincia  a«l 
effettuarsi  nel  penultimo  mese  della  gravidanza  , vai  dire 
precisamente  nell’  epoca  che  la  regione  inferiore  degli  orga- 
ni genitali  comincia  pure  ad  allargarsi  ed  a segregare  una 
maggior  quantità  di  liquido  mucoso. 

Questo  fenomeno  è importante,  perchè  ne  risulta  ua 
aumento  di  ampiezza  nel  bacino,  e maggior  facilità  nel  par- 
to. Non  bisogna  confonderlo  con  le  separazione  e col  lace- 
ramento delle  cartilagini,  che  possono  seguire  una  malattia, 
sia  che  questa  abbia  distrutto  la  libro-cartilagine  fra  le  due 
cartilagini,  o che  abbia  distaccato  questa  dalle  superfìcie  os- 
see , o separato  la  fìbro-cartilagine  dalle  due  cartilagini  la- 
terali , in  modo  che  sembrai!  allora  esistere  Ire  cartilagini, 
due  aderenti , ed  una  media  , libera. 

ARTICOLO  SECONDO. 

dell’  ARTICOLAZIONE  coro-femorale. 

t ’ 

944-  J-j  articolazione  coso-femorale  è formata  da  ua 

(i)  A singular  case  of  thè  separation ■ of  thè  otta  pub  a ; 
nelle  Medie.  obser.  and  inquir.  voi.  II.  uum.  28. 
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prolungamento  fibro-cartilaginoso  della  cavili  cofiloidea  , 
da  una  capsola  sinoviale,  da  una  capsola  fibrosa,  e da  un 
legamento  fibroso  interno. 

I.  LEGAMENTO  FIBRO-CARTILAGINOSO. 

g45.  II  legamento  fibro-cartilaginoso  della  cavità  co- 
tiloidea , o labbro  cartilaginoso  ) ligamentum  cotyloideum 
Jibro-cartilagineurn , acetaboli  labrum  carlilagineum  ] è un 
anello  compiuto  e triangolare,  fatto  di  fibro-cartilagine  che 
ha  dappertutto  talune  linee  di  lunghezza  e di  grossezza.  È 
più  grosso  in  su  ed  in  fuora  che  in  giù  ed  in  dentro  , e 
passa  al  di  sopra  della  incisura  cotiloidea,  a segno  di  riem- 
piere gli  orli  della  caviti.  11  suo  margine  libero  è tagliente, 
e volgesi  un  poco  in  dentro  , ciò  fa  che  il  legamento  con- 
tribuisce ad  ingrandire  la  caviti  cotiloidea  , ma  che  ne  re- 
strigne  la  circonferenza,  sebben  veramente  mollo  poco. 

Li  , ove  questo  legamento  passa  su  la  incisura  cotiloi- 
dea, esso  non  è formato  che  di  sostanza  cartilaginosa. 

Il  vóto  che  trovasi  al  di  sotto  è pieno  di  taluni  fasci 
messi  1’  uno  in  dentro,  l’altro  in  fuora,  il  legamento  e- 
sterno  e'1  legamento  interno  del  labbro  cartilaginoso  ( li- 
gamentum labri  cartilaginei  exlernum  et  internum  ) , i 
quali  si  continuano  il  primo  con  la  membrana  del  forame 
otturatore  , ed  entrambi  con  la  fìbro-cartilagìne. 

II.  Capsole  sino  viali. 

g46.  La  capsola  sinoviale  ( membrana  capsularis  sì- 
novialis  ) passa  dal  fondo  della  caviti  cotiloidea  sul  labbro 
cartilaginoso  ( § g45  ).  E intimamente  unita  ad  ambedue  , 
copre  esattamente  la  faccia  esterna  del  labbro  , si  ripiega 
in  seguito  su  di  sè  stessa,  descrivendo  un  angolo  acuto,  ed 
in  fine  discende  liberamente  occupando  il  femore.  Ivi  si 
attacca  alla  estremiti  inferiore  del  collo,  va  fino  alla  linea 
obbiiqua  anteriore,  scendendo  più  giu  in  avanti  che  indie- 
tro , si  refiette  su  di  sè  stessa  ad  angolo  acuto  da  giù  in 
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su  , e si  confonde  con  la  cartilagine  che  incrosta  il  capo. 

Le  parti  posteriore  , superiore , inferiore  ed  esterna 
della  cavità  coliloide  sono  vestite  di  una  cartilagine  semi- 
circolare , la  quale  da  tutt’  i lati  , tranne  la  incisura  coti- 
loidea  , si  stende  fino  al  margine  libero  della  cavità  ed  al 
labbro  cartilaginoso  , tra  quella  e questo  evvi  però  una  mol- 
to sensibile  linea  di  separazione.  Questa  cartilagine  è con- 
fusa intimamente  con  la  capsola  sinoviale. 

La  parte  anteriore  della  cavità  cotiloide,  cbe  è la  più 
profonda  e che  ha  la  forma  di  un  quadrato  irregolarissimo 
offre  delle  rugosità  senza  alcuna  apparenza  di  cartilagine. 
Essa  comprende  una  gran  quantità  di  grasso  articolare.  La 
capsola  sinoviale  è qui  poco  aderente  , e separala  dall'  os- 
so mercè  fascetti  adiposi. 

III.  Legamento  rotondo. 

947.  Immediatamente  al  davanti  della  porzione  del  le- 
gamento sinoviale  che  passa  sul  voto  esistente  al  di  sotto 
del  ponte  formato  dal  labbro  cartilaginoso  nasce  un  lega- 
mento quadrangolare  che  ha  un  pollice  circa  di  lunghezza  e 
che  dicesi  legamento  rotondo  del  femore  ( ligamentum  os- 
iti femoris  teres  , s.  rotundum  ).  Questo  legamento  si  al- 
larga un  poco  nelle  sue  due  estremità,  delle  quali  la  interna 
si  attacca  al  fondo  della  cavità  che  si  osserva  sul  capo  del  fe- 
more. Serve  a mantenere  quest’  osso  più  solidamente  in  sito. 

Le  fibre  lougitudinali  che  il  costituiscono  si  attaccano 
alle  corna  superiore  eJ  inferiore  della  incisura  cotiloidea  e 
si  confondono  co’  legamenti  del  labbro  cartilaginoso,  come 
pure  col  labbro  stesso  ; ma  in  tutto  il  loro  perimetro  son 
coperte  da  una  guaina  formata  dalla  membrana  sinoviale 
che  si  ripiega  su  di  sè  stessa. 

Questo  legamento  resiste  specialmente  alla  lussazione, 
del  femore  in  sopra,  in  fuora,  ed  in  sotto , poiché  impedi- 
disce  il  femore  di  deviare  in  tal  direzione  ; almeno  gli  ac- 
cade di  rompersi  qualora  questa  lussazione  avvenisse  , men- 
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tre  il  femore  può  abbandonare  la  cavità  cotiloide  nel  da- 

vante,  senza  che  si  spezzi. 

g48.  Il  legamento  rotondo  talora  manca,  sia  primitiva- 
mente , sia  in  seguito  di  una  compressione  violenta  e spes- 
so rinnovata  dell'  articolazione  coxo-femorale. 

IV.  CAPSOLA  FIBROSA. 

949.  La  capsola  fibrosa  ( capsula  Jìbrosa  ossìs  femo- 
ris ) è la  piu  forte  e la  più  compiuta  di  tutte  quelle  che 
sono  nel  corpo.  Nasce  superiormente  dalla  circonferenza 
del  margine  inferiore  della  faccia  esterna  del  labbro  carti- 
laginoso , si  unisce  strettamente  , in  tutta  la  estensione  con 
la  faccia  esterna  della  capsola  siuoviale  , e si  attacca  alla 
estremila  inferiore  del  capo  del  femore  , precisamente  ove 
la  parte  esterna  della  capsola  si  reflelte  per  coprire  il  col- 
lo dell'  osso.  È soprattutto  fortissima  nella  sua  parte  supe- 
riore , esterna  ed  anteriore  , grossa  di  due  o tre  linee  e 
formata  di  parecchi  strati  soprapposti  di  fibre  longitudinali. 

Questa  capsola  è protetta  da’  muscoli  vicini  della  coscia, 
quantunque  verun  tendine  si  confonda  con  essa. 

Dalla  sua  parte  interna  , superiore  ed  anteriore  scap- 
pano molti  fasci  che  obbliquameute  montano  verso  la  par- 
te interna  della  faccia  anteriore  della  branca  orizzontale  del 
pube  , e verso  la  faccia  anteriore  della  membrana  ottura- 
trice con  le  cui  fibre  confoudonsi. 

ARTICOLO  TERZO. 

dell'  articolazione  del  ginocchio. 

g5o.  Xj  articolazione  del  ginocchio  è la  più  complicata 
di  tutte  quelle  del  corpo  , poiché  non  solo  la  capsola  si- 
noviale  trovasi  rinforzata  all'esterno  da  tre  legamenti  fibro- 
si , ma  ancora  le  superficie  corrispondenti  del  femore  e 
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della  tibia  sono  attaccate  al  di  dentro  di  questa  capsota  da 
legamenti  fibrosi  fortissimi,  i quali  constituiscono  ancora  li 
principale  mezzo  di  loro  unione.  Questa  disposizione  fa  che 
1'  articolazione  del  ginocchio  sia  ancora  la  più  solida  di  tuf. 
te.  Ciò  che  contribuisce  ancora  a complicarla  , si  è che  le 
due  ossa  son  separate  fra  loro  da  una  cartilagine  inter-arti- 
colare. 

1.  cafsolà  siroviale 

9S1.  La  capsola  tinoviale  ( membrana  rynovialis  ar~ 
ticuli  genu  ) nasce  in  avanti  a talune  linee  di  distanza 
dalla  cartilagine  che  incrosta  la  superficie  articolare  del 
femore  , ed  in  dietro  immediatamente  al  di  sopra  di  questa 
medesima  cartilagine.  In  basso,  si  attacca  a tutta  la  circon-* 
ferenza  del  margine  rugoso  della  superficie  articolare  supe- 
riore della  tibia. 

Le  sue  facee  superiore  ed  inferiore  si  confondono  con 
le  cartilagini  che  coprono  le  superficie  articolari  delle  due- 
ossa.  Una  parte  della  sua  faccia  anteriore  tappezza  anche 
la  faccia  posteriore  ed  i margini  laterali  della  rotola,  in  ma., 
do  che  questa  sporge  leggermente  nell'interno  delia  suaca-L 
vità. 

In  oltre,  la  sua  parte  superiore  ed  anteriore  veste  assai 
esattamente  la  parte  inferiore  del  muscolo  estensore  della, 
gamba  , da  cui  però  è più  facile  separarla  che  dall’  osso. 
Il  rimanente  è unito  alle  parti  vicine  mediante  up  tessuto- 
mucoso  laschissimo. 

La  parte  inferiore  delia  cavitò  ohe  essa  forma  è partii 
ta  in  due  melò  , una  a dritta  , 1’  altra  a stanca  , poiché  fa, 
una  piega  perpendicolare  e liberai  superiormente  r la  quala 
dalla  fossa  inter-condiloidea  posteriore  del  femore  si  avanza, 
alla  parte  anteriore  della  sua  circonferenza  adattata  dietro 
pi  legamento  della  rotola  , e che  quiyi  si  attacca,  al  di,  tot-» 
to  della  fotola  stessa. 

Sopra  molti  punti  , notabilmente  nella  parete  anterio., 
re  intorno  alla  rotola , nella  ripiegatura  di  cui  ho  parlata 

ì-  T.  II.  : - 

é"  . 
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e dietro  a' due  condili  del  femore,  si  trovano  ammassi  con- 
siderevoli di  grasso  articolare. 

La  capsola  è laschissima  e larghissima,  specialmente  nel- 
la sua  parte  anteriore  , meno  però  su’  lati , ciò  che  dipen- 
de dalla  qualità  de’  muovimenti  che  fa  la  gamba  e che  si 
riducono  alla  flessione  ed  estensione. 

La  sua  faccia  esterna,  in  dietro , è rinforzata  da  fibre 
obblique,  che  scendono  dal  condilo  esterno  del  femore  al 
condilo  interno  della  tibia. 

II.  LEGAMENTI  FIBROSI  ESTERNI. 

* ^ - • * 

95?.  Nella  circonferenza  della  capsola  sinoviale  trovan- 
si  un  legamento  fibroso  laterale  interno  , e due  esterni. 

I.  LEGAMENTO  LATERALI  INTERNO. 

953.  Questo  legamento  ( ligamentum  laterale  inter- 
nimi ),  il  più  forte  di  tutti  è fatto  di  fibre  perpendicolari. 
Discende  dalla  parte  anteriore  della  faccia  interna  del  con- 
dilo interno  alla  parte  superiore  della  faccia  interna  della 
tibia  , ove  si  attacca.  Più  largo  in  su  ebe  in  giù  , ha  la 
forma  di  un  triangolo  , la  cui  base  è rivolta  in  avanti. 
Impedisce  alle  superficie  articolari  di  scostarsi  in  dentro. 

r : • * ’ ‘ ‘ .»*.•# 

a.  LUNGO  LEGAMENTO  LATERALE  ASTE  ANO. 

• • . t A , * * f , , , 

954.  Il  lungo  legamento  laterale  esterno, , od  anterio- 
re ( ligamentum  gena  Iterale  externum  , s . languiti  , s. 
anterius  ) forma  un  fascio  ritoudato  , allungato  e fortissi- 
mo. E messo  al  davanti  del  legamento  corto  , tra  la  estre- 
miti! inferiore  del  condilo  esterno  , dalia  faccia  esterna  del 
quale  nasce  in  basso  , e la  parte  anteriore  della  faccia  e- 
sterna  del  capo  del  perone  cui  si  attacca. 
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g55.  Il  corto  legamento  laterale  esterno  , o posterio- 
re ( ligamentum  gemi  laterale  externum  breve  , s.  poste- 
rius  ) è un  poco  più  debole  del  precedente.  Nasce  un  po- 
co al  di  sopra  di  questo,  alla  distanza  di  un  pollice  in  die- 
tro , dalla  parte  inferiore  della  feccia  posteriore  del  con- 
dilo esterno  del  femore  , si  dirige  un  poco  obbliquamente 
da  sopra  in  sotto  e da  dentro  in  fuor»,  e va  al  vertice  del 
capo  della  tibia  più  ih  sopra  del  precedente. 

I due  legamenti  laterali  esterni  impediscono  la  lussazione 
del  ginocchio  in  fuori.  Le  denominazioni  di  anteriore  e di 
posteriore  converrebbero  meglio  di  quelle  che  suolsi  dar 
loro,  poiché  sono  egualmente  lunghi,  od  almeno  hanno 
quasi  la  stessa  lunghezza. 

III.  LEGAMENTI  FIBROSI  I ISTERICI  O LEGAMENTI  CROCIATI. 

• . • ' a-  ■ • v.  : 

g56.  I legamenti  crociati  ( ligamenta  cruciata  genti  ) 
sono  i più  torti  di  tutti  i mezzi  di  attacco  tra  ’1  femore  e 
la  tibia.  Sonvene  due,  uno  posteriore , anteriore  l’altro. 

Il  posteriore  è più  lungo  , più  largo  e più  forte  deir 
altro  , più  grosso,  ma  più  stretto  nella  sua  parte  inferiore 
che  nella  superiore.  Dalla  estremità  posteriore  dell’ affossa- 
mento che  si  osserva  tra’  due  (fóndili  della  tibia  , si  stende 
alla  faccia  interna  del  condilo  esterno  del  femore  , verso' 
la  estremità  ahteriore  della  fossa  inter-condiloidea  posterio- 
re , ove  si  attacca  con  un  orlo  semi-circolare.  Si  dirige  da 
giù  in  su,  da  dietro  in  avanti , e da  dentro  in  fuori. 

L’ anteriore  nasce  dalla  estremità  anteriore  della  punta 
interna  che  si  scorge  su  la  faccia  articolare  superiore  del- 
la tibia  , va  in  fuora  , in  su  ed  in  dietro,  incrocia  il  pre- 
cedente, senza  però  venire  in  immediato  èòntatto  con  esso, 
ed  un  poco  più  in  dietro  dello  stesso  si  attacca  alla  faccia 
interna  del  condilo  esterno  del  femore: 

Questi  legamenti  non  servono  solarmente  ad  unire  so- 
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lietamente  il  femore  alla  tibia  , ma  limitano  ancora  il  mno- 
vimento  di  rotazione  di  queste  ossa  sul  loro  asse.  Il  poste- 
riore si  oppone  al  rotar  della  coscia  in  fuora  ed  a quello 
della  gamba  in  dentro  , mentre  1’  anteriore  impedisce  la 
rotazione  della  coscia  in  dentro  e quello  delia  gamba  in 
fu  ora. 

1 ' ' 

■ IV.  Cabtilaguu  semi-luharj. 

957.  Le  cartilagini  semi-lunari  o falciformi  ( carti- 
laginei inter-arliculares  gena  semi-lunares  , s.  falcalae  ) 
hanno  tal  nome  per  la  loro  forma.  Ciascuna  è piu  larga 
in.  dietro  che  davanti  , molto  più  grossa  sul  suo  margine 
esterno  che  è convesso , che  su  1'  interno  che  è concavo  , 
e ebe  termina  obbliquamente  in  punta.  Col  primo  aderi- 
scono intimamente  alla  capsola  sinoviale  , mentre  1’  altro  è * 
interamente  libero.  Ma  le  due  loro  estremità,  mercè  un  for- 
te legamento  fibroso,  si  attaccano  alla  parte  posteriore  del- 
la fossa  inter-cond iloidea  della  tibia.  Un  altro  forte  legamen- 
t«  trasversale  unisce  1’ una  all’ altra,  mercè  le  loro  estremità 
acterion.^Le  facce  loro  inferiori  son  piane,  ma  le  superio- 
ri offrono  una  concavità  assai  .profonda  , che  termina  ia 
punta  verso  le  due  estremità.  Ciascuna  poggia  sopra  una 
delle  metà  della  superficie  incrostata  di  cartilagine  della  ti- 
bia , e corrisponde  ad  uno  de’condili  del  femore.  Sono  se- 
parate fra  loro  , mercè  la  eminenza  della  faccia  articolare 
superiore  della  tibia,  e si  riguardano  col  laro  margine  concavo. 

La  cartilagine  falciforme  esterna  è più  uniformemen- 
te larga  della  interna  in  tutta  la  sua  estensione,  e nel  tem- 
po stesso  un  poco  più  grande , donde  avviene  ebe  copre 
una  porzione  più  considerevole  della  faccia  superiore  del 
condilo  esterno  della  tibia.  La  sua  estremità  posteriore  è 
solidisssimamente  attaccata  alla  fossetta  messa  dietro  alla  spi- 
na della  tibia.  Essa  inoltre  si  fissa  al  femore  mediante  un 
legamento  fortissimo  che  nasce  più  in  dietro  , monta  obbli- 
quamente da  fuora  nel  davanti  tra’  due  legamenti  crociati  , 
ed  immediatamente  dietro  al  posteriore  s’inserisce  (iella  jfac_- 
L 
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eia  interna  del  condilo  interno  del  femore.  La  sua  estremi- 
tà anteriore  che  si  ripiega  da/arrti  in  dietro,  dietro  al  le- 
gamento d'unione  anteriore  delle  due  cartilagini  si  attacca 
alla  parte  anteriore  dell’  infossamento  che  è al  davanti  del- 
la spina  della  tibia  , immediatamente  dietro  alia  estremità 
inferiore  del  legamento  crociato  anteriore. 

La  cartilagine  falciforme  interna  con.  la  sua  estremi- 
tà posteriore,  . moli»  più  io  dentro  ecT  in  dietro  della  esler- 

r . ..  -•  HjJ'  •(>''"»  ->L  ■ .• 

na,  immediatamente  davanti  al  legamento  crociato  posterio- 
re, si  attacca  alla  estremità  posteriore  deH’iijfossamento  mes- 
so al  di  dietro  della  spina  della  tibia.  La  sua  estremità  an- 
teriore per  mezzo  di  fibre  fortissime  si  iissa  alla  parte  an- 
teriore inedia  del  margine  della  fiaccia  articolare  della  tibia,, 
molto  più  in  avanti  ed  io  fuori  .della  .pileria.  j 

Queste  due  cartilagini  sollevano  il  margine  della  super- 
ficie articolare  superiore  della  tibia,  ed' impediscono  cosala 
sdrucciolamento  de  condili  del  femore  j ma  impediscono 
soprattutto  eh?  il  femore  e la  tibia  non  ^ comprimano  tngf 
muovimeli  della  gamba.  [ * » 

958.  V articolazione  del  ginocchio  fra  tutte  è quella, 
che  divien  più  spesso  la  sede  di  alterazioni  morbose,  di  tea-, 
silura,  sebben  sia  poco  suggetta  alle  lussazioni,  a cagione  del- 
la sua  poca  mobijità  che  è la  coiisegqen**  della  disposizio- 
ne e della  solidità  de'  suoi  legamenti  fibrosi. 

Di  tutte  le  articolazioni,  in  questa  soprattutto  si  svi-, 
luppan  sovente  delle  cartilagini  e- delle  ossa  ionormali,  che 
subito  si  attaccai!»  alla  membrana  sino  viale  con  sottili  pe- 
duncoli, ma  olle  quasi  sempre  s’ isolana- e si  distaccano  coi 
tempo.  .....  . ..  -,  a-  ■ i 

Quest’ articolazione  è anche  la  sola  che  sia  suggetta  ai 
fungo  articolare.  . i-  :<  >■.  i*-  «li-  -in  .0  m»  - 

Tutte  queste  particolarità  dipendono  dal  gran  volume 
che  ha  , da  che  la  sua  posizióne  la  espone  piùi  cjte  altra 
alle  azioni  meccaniche,  e da  che  non.iàvvène  altra  in  cui 
la  compressione  si  eserciti  con  forza  maggiore. 

»-  • ~ , , «•*  ;#<  * rv*-  * .‘u!  * - i . j bl  . .• 
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ARTICOLO  QUARTO. 


D(UJ  ARVICOLA  ZIOBI  DELIE  MIA  DELLA  GAMBA. 


559.  Le  due  ossa  della  gamba  nella  parte  loro  media 
e nelle  loro  due  estremila  sono  attaccate  fra  loro. 


I.  Articolaeiome  superiore. 


► 1 » . • t ; 

960.  L’ articolazione  superiore  delle  due  ossa  della  gam- 
ba è effettuata  da  una  corta  capsola  sinoviale  ( ligarnen- 
tum  capitali  fìbulae  ),  che  nasce  talune  linee  al  di  sopra 
della  faccetta  articolare  laterale  delta  tibia  , ed  al  di  sotto 
della  faccetta  articolare  superiore  del  capo  del  perone  , e 
la  faccetta  anteriore  delle  quali'  specialmente  è rinforzata  da 
fibre  trasversali  fortissime,  che  dal  margine  iuterno  del  capo 
del  perone  vanno  alla  faccia  esterna  della  estremiti  superio- 
re della  tibia. 

* *.  • f -•  • • •»  * i m f »•  , ' • 

II.  Articqlaziomb  media.  ' 


96 1.  L’ articolazione  media  è effettuata  dal  legamento 
interosteo  ( ligamentum  interosseum , s.  membrana  intera*-* 
tea  ).  Questo  legamento  è liscio  e sottile.  Si  restrigne  a po- 
co a poco  da  sopra  in  sotto  e si  compone  di  fibre  obblique 
che  scendono  dal  margine  esterno  della  tibia  alla  cresta  del 
perone.  Offre  un  forame  nella  parte  sua  superiore,  perdo  pas- 
saggio de’  vasi  e nervi  tibiali  anteriori,  ed  un  altro  nella  in- 
feriore, per  l’arteria  peronea.  Da  tratto- in  trattosi  ravvisano, 
ancora  su  tutta  la  sua  lunghezza  altre  aperture  simili  , ma 
più  picciole.  Esso  è messo  tra’  muscoli  estensori  e flessori 
della  gamba  , le  cui  fibre  nascono  in  parte  delle  sue  due 
facce. 
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III.  Articolazione  inferiore. 

963.  Tra  le  estremità  inferiori  delia  tibia  e del  perone 
si  spande  un  prolungamento  molto  stretto  , ed  un  cui  di 
sacco  della  membrana  sinoviale  dell'  articolazione  del  piede, 
ma  non  vi  si  trova  capsola  articolare  speciale.  Questo  pro- 
lungamento è fissato  con  tre  larghi  fàsci  fibrosi. 

• ’ '*  • _ - • I 

1.  Legamento  tibio-perokeo  arteriose. 

g63.  Il  legamento  iibio-peroneo  anteriore  ( ligamen , 
tura  tibio-fibulare  a uteri  us  ) nasce  dalla  parte  esterna  delr 
la  faccia  anteriore  della  estremità  inferiore  della  tibia,,  e si 
attacca  alla  parte  interna  della  faccia  anteriore  del  malleo- 
lo interno  o peroneo.  E formato  di  librt  che  scendono  ob- 
bliquamente  da  dentro  in  fuora. 

*■'  * ' ’ • * ’ ! r't 

a.  Legamesto  tibio-prroseo  posteriore.  , , 

964.  Questo  legamento  ( ligamentum  tibio-fibulare  po- 
ste rius  ) è fatto  di  fibre  che  si  dirigono  come  quelle  del 
precedente,  e che  dalla  parte  esterna  della  faccia  posterio- 
re della  estremità  inferiore  della  tibia  si  stendono  alla  par- 
te interna  della  faccia  posteriore  del  malleolo  pegoneo. 

• <•  G • ■ 1 i«ì 

3.  Legamesto  tibio-qeroseo  superiore. 

r‘  - • ’ • 

.jl  . ; . ...  M . 

965.  Il  legamento  tibio-peroneo  superiore  ( ligamen - 
luta  tibio-fibulare  iuperius  ) fatto  di  fibre  simili  a quelle  de’ 
due  precedenti , ma  molto  piu  corto  di  essi,  va  dalla  faccia 
esterna  della  tibia  alla  faccia  interna  del  perone  ,,  i pi  media- 
tamente al  di  sopra  delle  apofisi  inferiori  di  qu*|stte  due 
ossa. 

966.  E inutile  di  dividere  il  legamento  anteriore  ( § 
963  ) e 1 posteriore  ( § 963  ) in  due  porzioni , superiore 
l’uua,  inferiore  f altra.  Questa  divisione  non  esiste  in  al- 
tura. 
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Dell’ articolaeione  del  piede. 

* * 

I.  Càpsola  sinoviale. 

967.  La  captala  sinoviale  dell'articolazione  del  piede 
( membrana  articuli  pedis  synovialis  ) nasce  dal  giro  del- 
la faccia  articolare  e vestita  di  cartilagine  della  tibia  e del 
perone  , come  dalla  faccia  corrispondente  dell'astragalo.  Si 
confonde  con  tutte  queste  superficie  e spicca  un  prolunga- 
mento tra  la  tibia  e’I  perone  ( § 961)  . È laschissima  dap- 
pertutto , ma  principalufente  nella  sua  parte  esterna. 

• . 1 • 

• II.  Legamenti  fibrosi. 

968.  La  capsola  sinoviale  in  avanti,  in  dietro  e suda- 
ti è rivestita  di  parecchi  fasci  che  non  si  riuniscono  affat- 
ico in  una  capsola  fibrosa  , e che  dalla  tibia  e dal  perone 

fi  estendono  all' astragalo  ed  al  calcagno. 

1.  Legamenti  ante  Bioai.  i 

’ • *•  ‘ . 

969.  Possono  ammettersi  due  legamenti  anteriori , uno 
interno  e 1'  altro  esterno.  La  parte  media  della  parete  an- 
teriore della  capsola  sinoviale  essendo  libera  , questi  due 
legamenti  sono  molto  più  sottili  degli  al  tri. 

Il  legamento  anteriore  interno  ( ligamentum  antcrius 
inlernum  ) componesi  di  fibre  perpendicolar  i,  delle  quali 
talune  nondimeno  scendono  obbliquamente  in  fuora.  E più 
considerévole  dell'  esterno,  e da  una  parte  de  1 margine  an- 
teriore della  faccia  articolare  inferiore  della  tibia  va  al  dor- 
so dell’  osso  scafoide. 

Il  legamento  anteriore  esterno  ( ligament  um  anterius 
externum  ) nasce  dalla  parte  anteriore  della  faccia  esterna 
del  malleolo  peroneo  , e si  attacoa  alla  parte  esterna  della 
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faccia  anteriore  del  corpo  dell’astragalo.  Le  sue  fibre  sqno 
obblique  da  fuora  in  dentro  e da  dietro  in  avanti.  Ordina- 
riamente' è di  due  fasci  almeno  , messi  1’  uno  a lato  dell’ 
altro,  e separati  da  un  intervallo.  Il  fascio  superiore  è pii» 
voluminoso  dell’inferiore.  Questo  legamento  considerato  nel 
suo  insieme,  rappresenta  un  quadrato  a lati  disuguali. 


. •>  ■ . : ■ . • . / j . ■ » • ■*  • 

9.  LeGÀHESTI  POSTIKIOal. 


970.  Esistono  perloppiù  due  legamenti  posteriori,  su- 
perficiale 1’  uno  , profonda  1’  altro.  »,  . . . ... 

11  superficiale  ( ligamentum  posteria*  superficiale  } 
della  forma  di  un  cilindro  allungato  si  stende  dal  ,jfnargipe 
interno  del  malleolo  peroneo  , al, di  sotto  della  inserzione 
del  legamento  tibio-perooeo  posteriore,  fino  alla  metà  del 
margine  posteriore  del  corpo  dell’astragalo,  ove  si  attacca 
ad  una  eminenza  di  quest’  osso.  D’  ordinario  si  stacca  an- 
cora da  questo  punto  un  fascio  particolare  meno  conside- 
revole unito  al  precedente , ma  che  cammina  in  verso  con- 
trario^ che  va  in  basso  ed  in  fuora  ad  inserirsi  nella  par- 
te supcriore  della  faccia  interna  della,  tuberosità  del  cal- 
cagno. 

° ;’•}  •*  J ' .»  'l-Jg  «S  M**  5 - } t «t  M » 1 » 

Il  legamento  posteriore  profonditi  ( ligamentum  paste- 
rius  profundum  ) è molto  più  „ forte  del  precedente,  dal 
quale  è separato  mercè  il  grasso  ed  il  tessuto  cellulare.' 
Poggia  immediatamente  su  la  parete  posteriore  della  capso- 
la  sinoviale  , e componesi  di  fibre  trasversali  ed  obblique’^ 
che  nascono  dal  margine  posteriore  della  faccia  articolare 
inferiore  della  tibia  , e dalla  parte  inferiore  della  faccia  in- 
terna del  malleolo  peroneo.  Queste  fibre  che  sono  conver- 
genti e dirette  da  sopra  in  sotto  , si  attaccano,  al  di  sopra 
del  legamento  precedente  , alla  faccia  posteriore  del  corpo 
dell'astragalo. 

I due  legamenti  talvolta  sono  confusi  insieme. 

Le  fibre  che  provengono  dal  perone  sono  sempre  le 
più  forti.  . , 
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3.  Legamenti  U^lUUé' 


« » • tM 
*..»  mi 


97 > I legamenti  laterali  sono  molto  più  fotti  degli  al- 
iti legamenti  fibrosi. 

...  * *-  1 • . ti  •»'  ti  II».'  - i ' - K » ! ' i ,'t  fi  M - •' 

( a.  Legamento  laterale  esterno. 


97».  Il  legamento  laterale  esterno  , o perone  per- 
pendicolare niediby  che  merita  il  nome  di  legamento  trian- 
golare ( ligamenturn  laterale  externam  ftbulae  rectum,  s. 
perpendicùlare , s.  medium  , s.  triquetrum  ) è molto  più 
fuiig6  da  SO  in  giù  clie  davanti1  in  dietro  , e nel  primb  «fi 
qiieki  due  versi  si'  allarga  a poco  à poco.  Dal  vertice  del 
malleolo  peroneo  Va  allà‘  (ùccia  esterna  del  calcagno  cui  si 
attacca,  spandendosi  in  due  fisci,  anteriore  Tuno,  posterio- 
re Ì altro.  *' 

• 1 ' • • «'i  '«  iti  %*  • VI  • ‘ | ÌJ  • 1 * 1 •• 

' t.  LtcAketrrO  laterale  interno.  * 

-liti  ':«t  Mi  tr'|  « j*e  ? * MI  f ' * I » »*•»  ♦ » ’•»* 

. * I ...  ^ f , | f . 

973.  Il  legamento  laterale  interno  , chiamato  ordina- 
riamente triangolare  e che  meriterebbe  meglio  il  nome*- di 
trapezoide  ( lì  gamentuiÌL  lai  èrnie  inlernum  deltoides  , tra- 
peti um  ) dal  margine  inferiore  del  malleolo  interno  va  al- 
la faccia  interna  dell’ astragalo’ e del  calcagno.  È piu  lar- 
go che  alto,  meno  elevato  dell’  esterno,  ma  più  largo  e 
cosi  forte,  come  esso.  Si  confonde  in  avanti  con.  1*  anterio- 
re interno,  ed  ih  dietro  con  la  porzione  interna  del  lega- 
mento posteriore  profondo. 

; ’ " * ARTICOLO  SESTO. 


De’  lega  mesti  del  tarso. 


.A 


r : 

. L t 
.!  f i 


^ ulte  le  ossa  del  tarso  son  rattenute  dalle  capsofè 
siuuviali  corte,  e stivate,  sopra  parecchi  puuti  della  super- 
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ficié  delle  quali  spiegane»  legameli  fibra»».  Queiti  nlli- 
ttii  si  "distinguono  111  quei  del  do»o,  della  pianta,  del  «ar- 
gine tibiale  e dal  margine  peroneo  del  piede. 

»•  »•  . . *•  'S  *•  . .!  » !-ì4*  h < « 

Legamenti  della  serie  posteriore. 


" CAMOLA  «ISOVIALE.  < 

• I**i-  h'  li  ■ •*■'1  i !»  » ' 

9^5.  Due  capsole  si  no  riali,  una  propria  , altra  comtt* 
ne  uniscono  le  due  oWadellà  Serie  posteriore. 

-"'La  càpsola  siitovrale  propria  ( capsula  propria  detta* 
galo-calcanea  ) nasce  inferiormente  dal  giro  della  faccia 
superiore  e coperta' di  cartilagine' del  corpo  del  calcagno, 
Si  stende  un  poco  indietro  su  la  porzione  don  incrostata  di 
questa  stessa  faccia,  e superiormente  si  attacca  alla  circon- 
ferenza corrispondente  della  cartilagine  che  Veste  la  faccia  id-* 
fériore  delf  astragalo. 

La  capsola  sinoviale  comune  ( capsula  communis  , s. 
astra  galo-calcaneo-scaphoidea  ) sari  descritta  pili  innanzi: 
Trovasi  tra  la  faccia  superiore  éd  incrostata  dell’apofisi  an- 
teriore della  tibia  , e la  faccia  inferiore  del  capo  dell'  a- 
stragalo. 


a Lega  mesti  fissosi.  ' ' '' 


976.  Le  due  capsole  sinoviali  son  rinforzate  su  parec- 
chi punii  da  legamenti  fibrosi.  La  capsolà  propria  lo  è par- 
ticolarmente da’  legamenti  laterali  e da’  legamenti  poste- 
riori dell’  articolazione  del  piede  ( § 970  ). 

In  oltre  lo  è da  un  legamento’ largo  interno,  che  dal- 
la parie  interna  della  faccia  posteriore  del  corpo  dell’ astra- 
galo si  stende  alia  parte  posteriore  delia  fàccia  interna  del 
calcagno  e che  dìcesi  legamento  astragaló-calcaneo  ìnter- 
no  e posteriore  ( ligamentun 1 astragalo-oalcaneum  inter- 
num  , s.  posterius  J. 

La  faccia  anteriore  è protetta  da  un  legamento  inter- 
no e da  un  altro  esterno. 
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Il  legamento  astragalo ■ calcando  interno  anteriore  ( li~ 
gamentum  astragalo-calcaneum  internimi  anterius  ) dalla 
estremità  interna  della  superficie  coperta  di  cartilagine  del- 
T apofisi  anteriore  del  calcagno  va  fino  alla  faccia  interna 
dell’  astragalo. , ... 

11  legamento  astragalo-calcaneo  esterno  od  interasseo 
( ligamentum  asiragalo-calcaneurn  externum  , s.  interos- 
seum  ) è composto  di  parecchi  fasci  ai  numero  di  cinque 
» sei  fortissimi,  e messi  T unp  djetro,  all’ altro  , la  cui  lun- 
ghezza si  diminuisce  considerevolmente  da  .dietro  in  avanti, 
e più  ancora  da  fuora  in  dentro.  Questi  fasci,  dalla  parte 
esterna  e rugosa  della  faccia  superiore  dell'apofisi  anteriore 
del. calcagno,, vanno  alla  faccia  esterna  del  collo  e del  capo 
dell’  astragalo  come  pure  alla  parie  incavata  a canale  e 
non  vestita  di  cartilagine  della  faccia  inferiore  che  separa 
le  facce  superiori  dei  corpo  e deli'  apofisi  anteriore  1*  una 
dall'altra.  Aiempiooo  il  gran  voto  che.  v’ha  tra  le  due  ossa. 

; 

II.  LEGAMENTI  TRA  LI  SERIE  POSTERIORE  E Ut  SERIE  AMTE- 
I ...»  RIORE. 

-r,  . ..  >»••-»  .' ■<  : f'i“ • . r:  c . ;.  . . •• 

l.  Capsoi*  sikovuli.  , . 

977.  Sonvi  due  c apsole  sino  viali , una  per  l'astragalo, 
per  lo  calcagno  e per  lo  scafoide,  l’altra  per  lo  calcagno  e 
per  lo  cuboide.,., , . . . 

La  prima  , ossia  capsola  astragalo-calcaneo-scajoide  a 
è stata  precedentemente  indicata  ( § gj5  ).  Nasce  dal  din- 
torno della  faccia  articolare  anteriore  dell’astragalo,  fonna 
indietro  un  cui  di  sacco,  che  si  ripiega  su  la  faccia  artico- 
lare superiore  dell’  apofisi  anteriore  del  calcagno,  ed  occupa 
la  circonferenza  della  faccia  articolare  posteriore  dello  sca- 
foide cpu  la  cartilagipe  della  quale  si. confonde. 

L»  capsola  propria  , o calcaneo -cu boidea  ( capsula 
synovialis  calcaneo-cuboidea  ) dall1  una  delle  .facce  artico-. 
Jan  cofiispondcnU  delle  due  ossa  passa  all’altra. 
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% Legamenti  fimosi. 

-li  'r..  • . • 

978.  L'astragalo  ed  il  calcagno  sono  uniti  allo  scafoi- 
de da’  legamenti  fibrati  esterni , e lo  scafoide  lo  è in  oltre 
al  cuboide.  ' 

a.  LeGAMEHTU  CiLCA*EO-6C.rOIDEO. 

‘ t *.  - I».** 

- g^g.  Due  sono  i legamenti  calcaneo-tcafoidei  ( liga - 
menta  calcaneo-scaphoidea,  ) uno  superiore  , l'altro  inje~ 
riore. 

■ Il  superiore  molto  più  debole  dell'altro  nasce  dal  mar- 
gine anteriore  della  porzione  rugosa  della  tuberosità  del  cal- 
cagno, monta  obbliquaipente  da  dietro  in  avanti  e da  luc- 
ra in  dentro,  ove  si  attacca  alla  estremità  esterna  del  dor- 
so dello  scafoide. 

L’ inferiore  più  forte  del  superiore  è formato  di  mol- 
ti mazzi  disliuti,  è più  largo  che  lungo.  Dal  margine  ante- 
riore della  tuberosità  del  calcagno  va  fino  alla  parte  ester- 
na della  faccia  inferiore  dello  scafoide.  Unitamente  al  cal- 
cagno ed  allo  scafoide  esso  compie  in  fuora  un  affossamen- 
to destinato  a ricevere  il  capo  dell’  astragalo. 

b.  LeCAUEKTO  ASTHACAtO-SCÀKO  I DEO. 

980.  Il  legamento  astragalo-scafoideo  ( ligamenlum 
astragalo-scaphoideum  ) copre  tutta  la  superficie  superiore 
della  capsola  sino  viale  delle  due  ossa.  È fatto  di  fibre  sot- 
tili che  si  dirigono  davanti  in  dietro.  Talune  di  queste  fi- 
bre s’innoltrano  fino  alle  ossa  cuneiformi.  . 

c.  Legamehti  caecaheo  cceoidei. 

981.  Il  calcagno  si  unisce  al  cuboide  mercè  legamene 
ti  superiori,  esterni  , ed  inferiori. 

I legamenti  superiori  ( ligamenta  calcaneo-cuboidea 
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superiora , s.  dorsalia  ) sono  ordinariamente  tre,  messi 
gli  uni  dopo  gli  altri  , da  fuora  io  dentro.  Formano  de'fa- 
sci  sottili  e piatti,  la  cui  lunghezza  aumentasi  progressiva- 
mente da  dentro  in  fuora  e che  soo1  situati  tra  ’l  margine 
superiore  della  faccia  articolare  del  calcagno  a ’l  margine 
stesso  della  faccia  corrispondente  del  cuboide. 

Il  legamento  esterno  ( ligamentumcalcaneo-cuboideum 
externum  s.  fibulare  ) occupa  tutta  la  lunghezza  delle  fac- 
ce intonacate  di  cartilagine  delle  due  ossa  , al  lato  esterno 
delle  quali  si  attacca.  È egualmente  sortile  ma  pii*  forte 
de’  superiori. 

Il  legamento  inferiore  ( ligamentum  calcane o-cuboi- 
deitrh  inferitisi  s.  plantare  ) può  considerarsi  come  un  in- 
sieme di  tre  strati  soprapposti , di  cui  ciascuno  in  partico- 
lare è più  forte  degli  altri  legamenti  , ed  i quali  per  la 
riunione  loro  formano  uno  de’  più  forti  legamenti  fibrosi  del 
tarso  , forse  anche  il  più  robusto  di  tutti  quelli  del  corpo. 

Lo  strato  Superficiale  il  più  lungo  ed  il  più  forte  na- 
sce immediatamente  dalla  faccia  inferiore  della  tuberositk 
del  calcagno  e si  attacca  a tutta  la  tuberositù  del  cuboide. 

Lo  strato  medio  molto  più  corto  e più  stretto  non  è 
compiutamente  coperto  dal  precedente  in  dentro.  Propria- 
mente parlando  lo  si  deve  considerare  come  una  continuazio- 
ne del  legamento  calcaneo  scafoideo  inferiore  ( § 979  ).  Na- 
sce dalla  parte  interna  del  margine  anteriore  della  faccia  ar- 
ticolare del  calcagno  , e si  attacca  in  dietro  alla  parte  in- 
terna della  faccia  inferiore  e rugosa  del  cuboide. 

Lo  strato  profondo  interamente  coperto  dallo  strato 
superficiale  , e solo  alla  parte  sua  interna  , dal  medio  , è 
composto  di  fibre  che  si  dirigono  più  obbliquamenté  da 
fuora  in  dentro  e da  dietro  in  avanti:  Nasce  dagli  stessi 
puuti  delle  due  ossa  , solamente  più  in  fuora. 
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III.  Legamenti  tra  le  ossa  della  serie  anteriore. 

I.  Lrr.iHESTI  SCAFO IDO-CBSO IDEI. 

982.  Lo  scafoide  ed  il  cuboide  sono  uniti , soprattutto» 
in  dietro  , in  tutta  la  loro  altezza  dal  legamento  interasseo 
( lìgamcntum  inter  osseum  scaphoido-cuboideum  ),  le  cqi 
fibre  sono  obblique  , corte  e stiratissime.  Ordinariamente 
si  trova  una  capsola  sinovialc  al  davante  di  questo  lega- 
mento. 

983.  I legamenti  fibrosi  esterni  sono  al  numero  di  due. 

i.°  Il  legamento  scafoido-cuboideo  dorsale  ( ligamen- 

tum  scaphoideo-cuboideurn  dorsale  ) che  è quadrato  , na- 
sce dalle  fibre  estese  obbliquamente  da  dietro  io  avanti  e 
da  dentro  in  fuora.  Dal  margine  esterno  dello  scafoide  va. 
fin  verso  la  mela  della  faccia  superiore  del  cuboide. 

2.0  Il  legamento  scafaido-cuboideo  plantare  ( liga-. 
menturn  scaphoideo-cuboideurn  plantare  ) cbe  ha  la  stessa 
forma  e la  medesima  direzione  del  precedente , ma  che  è. 
composto  di  fibre  più  distaccate  le  une  dalle  altre  , dal 
mezzo  della  faccia  inferiore  dello  scafoide  va  alla  metà  del 
margine  interno  del  cuboide. 

a.  Lega  armi  scapo  idoci'seali.  , 

984.  I legamenti  che  uniscono  lo  scafoide  alle  Ire  os- 
sa cuneiformi  sono  una  capsola  sinoviale  e legamenti  fibrosi. 

a.  Capsola  sihoviale. 

985.  La  capsola  sinoviale  è messa  tra'l  principio  del- 
la faccia  anteriore  dello  scafoide  e la  faccia  posteriore  del- 
le tre  ossa  cuneiformi.  Essa  penetra  ancora  tra  queste  ultime. 
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ahAtoku  speciale. 


b.  Legamenti  fimosi. 

986.  I legamenti  fibrósi  son  distinti  in  dorsali  , inter- 
no e plantari.  Possono  ammettersi  due  legamenti  dorsali  , 
ano  interno , esterno  1’  altro. 

L’  interno , triangolare  , si  stende  dalla  parte  anteriore 
ed  esterna  della  faccia  superiore  dello  scafoide  alta  faccia 
superiore  del  secondo  cuneiforme.  Le  sue  fibre  dirigonsi 
da  dietro  in  avanti  e da  dentro  in  fuora. 

L'  esterno,  pii!  picciolo  di  questo,  dal  quale  è intera- 
mente separato , è quadrato  , e fatto  di  fibre  che  serbano 
la  stessa  direzione.  Nasce  immediatamente  a lato  al  prece- 
dente , pili  in  fuori , e si  attacca  alla  faccia  superiore  del 
terzo  cuneiforme.  Si  confonde  col  legamento  scafoido -cuboi- 
deo dorsale  ( § q83  ). 

Un  forte  legamento  interno  ( ligamentum  cuneo-sca- 
phoideum  internimi  ) le  cui  fibre  son  rette  e quasi  orizzon- 
tali , dal  margine  anteriore  dello  scafoide  si  distende  alla 
parte  posteriore  della  faccia  interna  del  primo  cuneiforme  , 
ed  unisce  queste  due  ossa  in  tutta  la  loro  lunghezza. 

Possono  ammettersi  due  o tre  legamenti  plantari , 

L'  interno , il  piu  forte  di  tutti,  è la  continuazione  del 
precedente  , ma  più  grosso  di  esso  , ha  una  forma  quadra- 
ta. Le  sue  fibre  rette  dalla  tuberosità  delio  scafoide  vanno 
a quella  della  faccia  inferiore  ed  al  margine  posteriore  del 
primo  cuneiforme. 

Il  medio , più  debole,  ma  più  lungo,  nasce  a lato  al 
precedente,  un  poco  più  in  fuora.  Obbliquamente  vadavan- 
4e  in  dietro  e da  fuora  io  dentro  , onde  occupare  la  parte 
posteriore  del  margine  inferiore  del  secondo  cuneiforme. 

L'esterno , cbe  è il  più  debole  e ’l  più  profondo  com- 
ponesi  di  mazzi  distaccati,  obbliqui  e trasversali.  Dalla  par- 
te esterna  ed  anteriore  della  faccia  inferiore  dello  scafoide 
s’  inoltra  fino  alla  estremità  posteriore  del  margine  inferio- 
re del  secondo  e terzo  cuneiformi. 
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3.  Lioamijiti  ccioido-cuiieali. 

, > 

987.  Questi  legamenti  sono  una  capsola  sinoviale  e 
due  legamenti  fibrosi. 

La  capsola  sinoviale  trovasi  tra'  puoti  incrostati  di  car- 
tilagine del  cuboide  e del  terzo  cuneiforme. 

In  quanto  a’  legamenti  fibrosi  possono  ammettersene 
due  , dorsale  uno  , plantare  1’  altro. 

Il  dorsale  non  è costante  , e gli  avviene  spesso  di  es- 
sere supplito  interamente  dal  legamento  scafoido-cuboideo 
dorsale  ( § y83  ).  Allorché  esiste,  è debolissimo,  mes- 
so al  margine  esterno  di  questo  ultimo  , e fatto  di  fibre 
longitudinali,  che  dal  dorso  del  cuboide  vanno  alla  estremi- 
tà posteriore  del  dorso  del  terzo  cuneiforme. 

11  legamento  plantare-,  molto  piu  forte,  componesi  dì 
parecchi  fasci  distinti,  de' quali  l'anteriore  è il  più  consi- 
derevole , ed  i quali  tutti  trasversalmente  dal  margine  in- 
terno della  faccia  planiare  e dalla  parte  inferiore  della  fac- 
cia interna  del  cuboide  vanno  alla  faccia  inferiore  ed  all* 

parie  inferiore  della  faccia  interna  del  terzo  cuneiforme* 

« 

4-  LeOAIUKTI  CURIALI. 

988.  Le  capsole  sinoviali  stese  tra  le  tre  ossa  cunei' 
formi  nascono  dalla  capsola  comune  che  trovasi  tra  lo  sca- 
foide  e queste  ossa  ( § 985  ). 

I legamenti  fibrosi  sono  di  tre  sorta  : 

I legamenti  dorsali  formano  molli  deboli  strati  com- 
posti di  fibre  obbiique  e trasversali  , che  si  estendono  dal 
primo  cuneiforme  al  secondo  , e da  questo  al  terzo. 

I legamenti  interassei  sono  fibre  trasversali  solidissi- 
me, stese  tra  le  facce  interne  del  primo  e del  secondo,  come 
del  secondo  e del  terzo  cuneiformi,  nel  luogo  ove  non  tro- 
vasi prolungameuto  della  capsola  sinoviafe. 

I legamenti  plantari  son  forti  fasci  , ma  isolati , (a 
maggior  parte  obbliqui,  che  dalla  parte  posteriore  della  fac- 

x.  II.  ?» 

I 
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via  interna  dei  primo  cuneiforme  vanno  alla  estremila  po- 
steriore del  margine  inferiore  del  secondò,  e da  questo  alla 
estremità  posteriore  del  margine  inferiore  del  terzo.  Confon- 
tionsi  col  legamento  scafoido-cuboideo  iuterossseo  e plantare. 

\* 

ARTICOLO  SETTIMO. 

■ Legamenti  „a  ,g  «fu.  ..etata™.  • 

1.  CAPSOLA  S1N0V1ALE. 


9B9.  J-Ae  membrane  sinoviali  tese  Ira  le  ossa  del  meta- 
tarso da  un  lato,  le  tre  cuneiformi  ed  il  cuboidc  dall’aldo, 
non  si  comportano  allo  slesso  modo  sopra  lutl'i  punti,  uon 
meno  che  in  tutti  gl’  individui. 

Trovasene  però  sempre  una  particolare  tra  la  estremi- 
tà anteriore  del  primo  cuneiforme  e la  estremili  posteriore 
•s  1 < • ' L ,.  1 

del  pruno  metatarso. 

Il  secondo  metatarso  ordinariamente  è unito  a’  tre  cu- 
neiformi da  una  capsula  siuoviale  comune. 

Trovasi  tuia  terza  membrana  sinoviale  tra  ’l  terzo  me- 
tatarso , e ’l  terzo  cuneiforme. 

In  fine  , il  quarto  e ’l  quinto  osso  del  metatarso  sono 

uniti  al  cuboide  da  una  capsola  comune. 

j»  ...  * ■ • 

•*  ‘i  ’ ’•  * « •* 

II.  LEGAMENTI  FIBROSI. 


990.  I legamenti  fibrosi  che  rinforzano  queste  mem- 
brane sinoviali  son  distinti  in  dorsali  e plantari. 

I dorsali  formano  parecchi  mazzi  quadrati  e sottili  che 
dalla  faccia  superiore  delle  ossa  del  tarso  corrispondenti  alle 
metatarsie  sen  vaupo  alla  estremità  posteriore  di  queste  ul- 
time. Le  fibre  degli  esterni  sono  un  poco  obblique  da  den- 
tro in  fuora  : quelle  degl’  interni  vanno  più  direllameule 
da  dietro  in  avanti. 

I plantari  corrispondono  ai  dorsali  ; essi  solamente  so- 
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no  nn  poco  deboli,  tranne  il  primo.  I tendini  de’muscoli  ti- 
biale anteriori  e tibiale  posteriore  li  rinforzane. 

In  oltre,  «-aggiorni  de  forti  mazzi  fibrosi  andare  da  ta- 
lune ossa  del  metatarso  a quelle  del  tarso,  che  non-  si 
articolano  affatto  con  esse  , p.  es.  , dalla  base  del  secondo 
e del  quarto  metatarso  alta  estremila  anteriore  del  teizo  cu- 
neiforme, dirigendosi  direttamente  davante  in  dietro,  e dal- 
ia faccia  plantare  delia  estremità  posteriore  del  quinto  me- 
tatarso alla  estremità  del  terzo  cuneiforme , e seguendo  una 
direzione  trasversale. 

La  parte  posteriore  del  perimetro  dell’  articolazione  del 
primo  cuneiforme  con  I'  osso  metatarso  dell’  alluce  è anche 
provveduta  di  forti  libre  legameutose  che' vanno  direttamen- 
te davanti  in  dietro. 

ARTICOLO  OTTAVO. 

De’lecamekti  delle  ossa  DEL  METATARSO  E DELLE  FALASGI; 

I.  Legamenti  metatarsi. 


è.  Legamskti  postehiom. 

t • ■ j i ••».■..  • • • -II..-» 

1 . T Je  ossa  del  metatarso  , tranne  11  primo,  hanno  le 
ladee  corrispondenti  delle  loro  estremità  posteriori  tappez- 
zate "da’prolungamenti  delle  membrane  sinoviali  distese  tra 
esse  e le  ossa  della  serie  anteriore  del  tarso  ( § 989  ).  ' 

I legamenti  fibrosi  somigliano  a quelli  del  metacarpo 
( § 918-920  ).  Si  distinguono  in  dorsali , mediie  plantari. 

I superiori  o dorsali  ( ligamenta  ossiurn  metatarsi 
dorsàli'a  sorto  falli  ili  fibre  trasversali,  che"  nascono  dal 
lato  dorsale  delle  facce  Corrispondenti  della  estremità  poste- 
riore delle  ossà  vicine.  Kon  se  ne  trovano  che  tre,  poiché 
Il  metatarso  dell’  àlluce  non  si  articola  in  quésto  modo  col 
secondo.  11  legamento  superiore  però  è supplito  qui  dk 
un  legamento  analogo,  che  dal  primo  cuneiforme  si  disten- 
de alla  base  del  secondo  metatarso. 
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I medii  od  interassei  ( ligamenta  osstum  metatarsi 
media , s.  interassea  ) lai  volta  uoo  son  che  tre,  i quali  ob- 
bliquamente  scendono  da  su  in  giù  e da  dentro  iu  fuora, 
onde  giuguere  all'osso  seguente  del  metatarso;  ma  più  spes- 
so noveratisene  quattro.  Vi  sono  ancora  fibre  analoghe  tra 
’1  primo  a ’i  secondo  osso  del  metatarso.  a ■ 

Gl'  inferiori  o plantari  ( ligamenta  assilliti  metatarsi 
inferiora  s.  piantana  ) al  pari  decorsali,  nou  son  else  tre 
solamente.  Questi  sono  ì più  forti  di  tutti.  Quello  che  do-- 
vrebbe essere  tra  ’i  primo  e'I  secondo  metatarso,  è supplito 
da  un  fortissimo  strato  fibroso,  che  dal  primo  cuneiforme  si 
distende  al  secoudo  ed  al  terzo  osso  del  metatarso. 

Le  libre  di  questo  lunghissimo  legamento  vanno  in  sen- 
so inverso  di  quelle  che  trovatisi  tra’l  quarto  e'I  quinto  me- 
tatarso, vai  dire  che  quelle  dirigousi  da  dietro  in  avanti  e da 
dentro  in.  fuora,  queste  all'opposto  da  dietro-  in  avanti  c 
da  fuora  io  dentro,  iu  modo  che  esse  convergono  nella  par- 
te anteriore.  ; , . - ■ ■ s ■ . i 

a.  Lecchisi-!  auteeioui. 

991.  Nella  faccia  plantare,  tra  le  estremità  anteriori  di 
tutte  le  ossa  del  metatarso,  trovatisi  legamenti  fortissimi  e qua 
drati  , che  sono  di  fibre  trasversali , e che  si  attaccano  me. 
no  alle  ossa  che  alle  capsole  siuoviaii.  Dicoesi  legamenti  an- 
teriori del  metatarso  ( ligamenta  metatarsi  anleriora  pian- 
taria ).  . 

a ■ , . . 

II.  Legamenti  delle  dita  de'  piedi. 

99L  Tra  la  falange  posteriore  di  ciascun  dito  del  pie- 
de e l'osso  metacarpo  corrispondente  , del  pari  che  tra  le 
diverse  falangi  trovansi  capsole  sinoviali  con  legamenti  fibro- 
si , laterali  ed  inferiori.  Le  ultime  falangi  ofiYouo  ancora  i 
legamenti  delle  unghie.  Non  è necessario  di  descrivere  tutte 
queste  parti  , poiché  son  simili  a quelle  della  mano  ( §. 
911-9*6  ).  ^ ’ 
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MloLOGU  (l).  ^ , 

994-  I caratteri  generali  de'  muscoli  tono  stati  esposti  nei 
primo  volume-  Nou  si  tratterò  qui  che  di  quei  che  ricono- 
scono 1’  impero  della  volontà  , nè  li  descriverò  tutti  , limi- 
tandomi solo  a quelli  che  mettono  le  ossa  in  muoviamolo  ; 
trovandosi  la  storia  di  lutti  gli  altri  più  propriamente  col- 
locala iu  seguito  alla  descrizione  delle  parti  che  essi  faa, 
muovere  , poiché  da  prima  occorre  conoscere  dette  parti  , 
se  vuoisi  acquistare  uua  idea  esalta  degli  attacchi  loro  e. 
del  loro  modo  di  azione.  U sistema  de’tnuscoli  sottratti  all’ 
impero  delia  volouia  è distribuito  nel  sistema  vascolare,  • 
nelle  viscere,  trattando  delle  quali  saia  parimenti  esaminata. 

(i)  Tra  le  descrmoui  io  citerò:  Stellone,  EtemeiUorum  indo- 
logia» specimen  , Amsterdam  , 1669.  Douglas  , Al/ographiae  com- 
par. specimen,  Leyden  , 1739.  — Gareugeot  , Myul.  hum.  et  cani- 
ne , Parigi,  1738.  — Albino,  Hist.  musasi,  hom.  Leydeu,  1734. 
— Duverncy  , l'  art  eie  distòglier  rnèthod  iguement  Ics  mosci,  du  carpe 
liwn.  , Parigi  , 1749-  — G.  F.  Pctersen  , Griindlichc  Anweisung 
%u  der  Zcrgliedening  der  Muskcln  des  menschlichen  Kórpers  , 
Amburgo,  1763.  — G.  innes  , A short  account  of  thè  human  muse, 
les  , Edetnburg  } 1778.  — G. — -G.  Walter  , Miologisches  Hand- 
buch  , Berlino,  1,777.  — Sa  odi  (ori , Vesce-  sussscul,  hom.  , Leyden, 
1781.  — Cavarli  , l'raili  de  myol.  svivant  le  me  ih.  de  JUesault  * 
Parigi  an.  vii.  — Fleischwanu  , Anhiluug  sur  Kenntniss  der  mu- 
skeln  des  menschlichen  Kórpers,  Erfanga  , 1811.  — Le  principali 
tavole  sono  : G.  Cowpcr  Myotom.  refurm.  Londra  1734  — Myo- 
log.  compì,  eri  coleur  et  de  grandette  naturelle  , Parigi  , 1 7/;6.  — - 
Albino  , Talsslae  seti  eli  et  messe,  corp.  hum.  L*y<i<m  , '1747. 
-Wuverney  , Tal.  a nat.  1748.  — G. — G.  Muller  , ili.  Kug/èrlm—f. 
feln  areiche  die  me  ineu  hleinen  und  Zarten  JUuskeln  des  menschli- 
chen  Kórpers  voi  slelltn  , Erlort  , 1785.  — G luncs,  Tight  anat.r 
tulles  oj ’ thè  hun  body  , containing  thè  pi  incipal  purls  of  1 he  ske- 
leton , muscles  , c Ir.  Edomburg  , 1776.  — G.  Bell  , Erigi  aving'' 
exptainfng  thè  an  itomy  of  thè  lones  , muscles  und  joints  ,*  Londra 
J Sotti  — Lew  is  , yiews  uf  thè  mutclte^ftht  kumun 
dca^iSane  . . . - - -1» 
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99S.  Si  considerano  come  muscoli  particolari  tutte  le 
porzioni  del  sistema  muscolare  che  possono  isolarsi  le  une 
dalle  altre  , senza  tagliare  alcuna  fibra.  In  questo  modo  ( 
nello  stalo  normale  noverarsi  dugento  trentotto  muscoli  dif- 
ferenti , de'  quali  sei  dispari  , composti  di  due  meta,  che 
ai  riuniscono  su  la  linea  mediana,  e dugento  trentadue  pa- 
ia , ciò  che  porta  il  numero  totale  de’  muscoli  a quattro- 
cento settanta. 

La  loro  nomenclatura  non  è stabilita  su-  di  una  base 

t 

uniforme.  Per  lungo  tempo  si  adoperò  l’incomodissimo  me- 
todo di  designarli  con  nomi  numerici.  Ma  non  è meno  incon- 
veniente di  fissare  un  principio  unico  per  la  nomenclatura 
Ittiologica,  e di  cangiare  le  denominazioni  de’muscoli  in  ve- 
re descrizioni  della  situazione  ed  attacchi  loro  , come  lo 
hisn  fatto  Dumas  c Chaussier  , risultando  da  ciò  nomi  som* 
inamente  lunghi  , 'complicatissimi  , e che  ne’  muscoli  diffe- 
renti somigliano  molto.  u ■ ».  . . 

I nomi  de'  muscoli  son  tratti  principalmente  da]  modo 
di  loro  azione  , dagli  attacchi  , forma  e -volume - laro, 

I motivi  stessi  che  n»lla  osteologia  mi  hanno  determi- 
nata cominciare  dalla  colonna  vertebrale  , mi  hanno  obbli- 
gato altresì  a descrivere  prima  i muscoli  del  tronco  , poi 
quelli  del  capo  ed  in  fine  quei  degli  erti. 

- Queste  ire  grandi  divisioni  del  corpo  , a motivo  del 
considerevole  numero  de’  muscoli  e della  differenza  degli 
strati  che  formano,  ordinariamente  son  partite  in  11  n mag- 
gióre & ifclinor  numero  dì  regioni  ( regione!  1 , che  i mo- 
derai hanno  moltissimo  multiplicate  , giacché  queste  haunci 
rjaconyenicntft  di  isolare  troppa  le  descrizioni  de'di (Ferenti 
muscoli  e di  fare  malamente  ravvisare  le  analogie  incontra-- 
stabili,,-'  •*  ■ •?»>  ‘ —•  ».  • . > * 

■'*  La  gran  difficoltò  die  sl'offife  descfévendo  i muscoli,  è 
relativa  alf  ordine  da  adottarsi.  Bisogna  seguire  l’ ordine 
■‘n^oftfico  , il  .quale  non  si  occupa  . che  della  situazione  e 
' 'Ignudo,  come  i diversi  strati  si  succedono;  p l'prdioe  fi- 
siotu^ico  «che  poggia  su  ^'azione,.  ni  modo  else,  muscoli  ohe. 

. d#bh«uo  «nere  considerati  insieme  , o gli  uni  immediata- 

y 
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mente  dopo  gli  aliti , secondo  il  primo  meftodo  , sono  al- 
lontanali gli  uni  dagli  altri , e ravvicinati  , all'  opposto,  da 
altri  che  1'  ordine  uotomioo  allontana  da  essi  ? 

Cosi,  p.  es.  , ini  numero  considerevole  di  muscoli  ciré 
muovono  gli  arti  superiori  fan  parte  del  dorso,  se  nou  si 
considera  che  la  situazione  loro  , di  modo  che  in  generale 
l’iferisconM  a quella  regione.  L’uso  di  nou  considerare  i rnur 
scoli  che  dalla  situazione  loro  e dal  l'ordine  nel  quale  si  suc^ 
cedono,  può  essere  parimenti  giustificato,  in  quanto  clic  olire 
Ja  immagine  la  più  esalta  di  tutte  le  relazioni,  e che  per- 
mette di  sviluppare  i diversi  strati  solito  gli  occhi  dell'allie- 
vo. Adotterò  dunque  quest’  ordine,  salva  tuttavia  la  reslri- 
«ione  precede  ole  mente  indicata  ( J 094  )• 

. ’,t  . *s  . ' ‘ ‘ . 

• SEZIONE  PIUMA. 


De’  muscoli  del  monco. 

T ' V ''  ,*  • *.  •• 

09 G.  X muscoli  del  tronco  si  dividono  in  quei  che  mas, 
votili  le  diverse  osa*  del  tronco  e del  capo  , ed  jn  quei 
che  dal  tronco  vanno  alle  due  prime  sezioni  degli  arti  su- 
periori. Questi  ultimi,  sebbene  non  agiscano  su  le  ossa  de) 
tronco, meritano  di  essere  tanto  meglio  considerali  qui,  cito 
parecchi  tra  essi  formano  gli  strali  esteriori , de’  muscoli  si- 
tuati sul  tronco  e coprono  gli  altri.  , ..  v,  .j 

Il  miglior  modo  di  classificarli  consiste  nel  farne  due 
serie  ; comprendente,  la  prima  , i muscoli  posteriori  del 
tronco,  o quelli- del  dorso  e della  parte  posteriore  del  cul- 
lo ; la  seconda  i muscoli  anteriori  del  Irouoo  , o quelli 
dell’  addome  , del  petto  e dalla  parte  anteriore  del  collo-,  , 

■ > ' • -v'-  \t 

CAPITOLO  PIU  MO. 


-a 


De’  muscoli  del  do  uso. 


I 


■A 


997-  X muscoli  messi  nella  faccia  posteriore  del  tronco,  o 
wd  suo  lato  dorsale  {.-  muH'uU  (ionaies  ^ formano-  molli 
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strati  soprappostì  , il  cui  numero  può  fissarti  a quattro  , 
che  differiscono  molto  nella  relazione  de’ loro  attacchi,  in 
conseguenza  relativamente  al  modo  loro  di  agire.  I musco- 
li esteriori  per  lo  pih  sono  non  solo  i pih  grandi , ma 
ancora  i meno  numerosi;  Essi  cuoprouo  gli  altri  muscoli 
del  dos*>  , ad  appartengono  alla  classe  di  quei  che  dinotisi 
larghi.'  Quei  che  trovansi  al  di  sotto  sono  pià  allungati  , 
e la  maggior  parte  corti , specialmente  i più  profondi.  Ta- 
luni son  composti  di  parecchi  ventri  corti , e staccati  gli 
Uni  dagli  altri. 

Relativamente  alle  funzioni  ed  agli  attacchi  di  questi 
muscoli  , si  pu&  dire  che  la  maggior  parte  di  essi  apparteu-  * 

gano  alle  vertebre,  al  collo  ed  alte  costole,  poiché  v'ha  un 
picciolo  numero  che  si  attaccano  alle  ossa  degli  arti  superiori. 

I superficiali  appartengono  alla  seconda  sezione  , ed  i 
profondi  alla  prima. 

La  direzione  delle  fibre  non  è la  stessa  in  tutti.  In  ta- 
luni , p.  es.  , nel  trapezi*?  , e nel  gran  dorsale  varia  molto 
secondo  le  regioni.  Ma  nella  maggior  parte  degli  altri,  è 
la  stessa  dappertutto.  Nessuno  de’tntM*  oli  del  dosso,  in  ge- 
nerale , è composto  interamente'  di  fibre  trasversali,  e que- 
ste non  si  offrono  che  alla  parte  media  del  trapezio  ed  al- 
la parte  superiore  del  gran  dorsale.  Lfc  fibre  di  tutti  gli 
altri  sieguono  una  direzione  pih  o meno  longitudinale.  Que- 
sti ultimi  possono  riferirsi  a tre  eia  ssi . 

i.*  Quei  che  montano  in  linea  retta  e che  muovono  le  par- 
ti in  questa  direzione.  Dessi  sono,  il  sacro-spinale,  il  cer- 
vicale discendente  , gf-  inter-s  pi  itosi  ed  i muscoli  retti  po- 
steriori del  capo  che  corrispondono  a questi  , gl’  inter-tra- 
sversalt,  ed  i muscoli  laterali'  del  capo  ehe  loro  corrispondo- 
no. Possouo  chiamarsi  muscoli  retti  del  dosso  ( musculi 
dorsales  recti  ).  * *'  *nj 

a.°  Quei  che  scendono  obbliquamente  da  dentro  in 
fu  ora;  gli  uni  nascono  dalle  apofisi  spinose  e si  attaccano 
alle  apofisi  trasverse  delle  vertebre  inferiori  , alle  costole 
Od  all’omoplhta  ; gli  altri  provengono  dalle  apofisi  fl-asver- 
u e vanno  all’omoplata  0 alle  costolfc;  taluni  in  fine  vanne  « ' 

. . < 
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dalla  costola  a quella  che  siegue.  Possono  dirsi  obbligai  discen- 
denti ( mascuft  dorsale*  obliqui  discendente*  ) per  analo- 
gia co’  muscoli  dell’  addome.  Considerandoli  da  fuora  m 
dentro,  dessi  sono,  1’  angolare  dell’  oinoplata , i romboide!, 
il  dentato  posteriore  e superiore , il  complesso  e ’1  bt- 
gastrico  della  nuca  , lo  spinoso  del  collo  , il  Semi-spinoso 
del  dosso , il  muitifìdo  del  dosso,  l’obbliquo  superiore  del 
capo  , i sopra-costali  , gli  scaleni  e gl’  intercostali  esterni. 

3.®  Quei  che  montano  obbliquamente  da  dentro  in  fuo- 
ra o gli  obbtiqui  ascendenti  ( lìiuscutì  dorsale s obliqui  a- 
scendenles  ) , passano  o dalle  apofìsi  trasversali  alle  spi- 
nose , o dalla  parte  interna  di  que  te  alle  ossa  messe  più 
in  fuora.  Considerandoli  dalla  superficie  verso  il  dt  dentro, 
dessi  sono  gli  spleni!,  i dentati  posteriore  ed  inferiore,  il 
trasversale  , il  picciolo  complesso  e l'obbliquo  inferiore  del 
capo. 

'■  -•  ••.  - i 

ARTICOLO  PRIMO. 

Db’  muscoli  del  Miao  strato  esteriore  o superficiale. 


998  l^o  strato  esteriore  componesi  di  due  muscoli,  il  tra- 
palo e il  gran  dorsale  , i quali  noo  si  attaccano  solamen- 
te alle  ossa  dd  tronco  , e che  servono  principalmente  a 
muovere  gli  arti  superiori. 

I.  TRAPEZIO. 

999.  Il  trapezio,  dorso-sopra-acro  mi ale,  eh.  ( mu  sen- 
ili* cucullaris  , s.  trapetius  ) trae  il  suo  nomedalla  sua  po- 
sizione e dalla  forma  che  prende  allorché  si  riunisce  a quel- 
lo del  lato  opposto.  In  fatti /.ciascuno  di  questi  muscoli  ha 
la  forma  di  un  triangolo  a lati  disugualità  cui  base  guar- 
da in  dentro.  Si  riuniscono  insieme  su  la  linea  mediaua,  dal- 
la meta  deli’  altezza  della  porzione  scagliosa  dell'  occipitale 
fiso  alla  ultima  vertebra  dorsale  , io  modo  che  copr eoo  U 
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nuca,  il  dosso  e la  spalla.  Questo  muscolo,  nella  sua  par- 
te inferi  ore,  è ancora  piu  superiiciale  del  grau  dorsale,  del 
quale  copre  la  parte  superiore  ed  iuterna. 

Il  trapezio  che  è largo  , piallo  e sottile,  nasce;  i.° 
dalla  protuberanza  occipitale  esterna  e da  una  porzione  piu 
o meno  considerevole  della  linea  curva  supcriore  dell’  oc- 
cipitale , di  rado  aucora  dall'  apodsi  mastoidea  del  tempo- 
rale; t.°  dal  legamento  cervicale,  ove  si  confonde  con  quel- 
lo del  lato  opposto  3.u  dalle  apoiisi  spinose  della  ultima 
vertebra  cervicale  e delle  vertebre  dorsali  , dalla  ottava  li- 
no alla  dodicesima  , come  pure  da’  legamenti  inter-spino$i  , 
lunghesso  i quali  si  adatta  a quello  del  lato  opposto.  Le 
fibre,  che  provengono  da  questo  ultimo  putito  in  generale, 
olii  uno  un  tendine  cortissimo,  se  se  ne  eccettuala  metà  eia 
estremità  inferiore,  il  muscolo  si  attacca  al  margine  poste- 
riore ed  alla  faccia  superiore  della  parte  esterna  o posterio- 
re della  clavicola  , all’  acromio  cd  a quasi  lutto  il  margine 
libero  della  spina  dell’  omoplala. 

Fra  le  sue  fibre  , le  superiori  scendono  obbliqttamcnle 
da- dietro  in  avanti  e da  dentro  in  inora  , le  medie  sono 
trasversali  , e le  inferiori  montano  da  dentro  in  fuora.  £ 
molto  più  grosso  nella  sua  parte  superiore  che  nella  inferio- 
re , e più  largo  nella  metà  che  in  ogni  altra  parte 

Il  suo  putito  (isso  è la  colonna  vertebrale,  iu  modo  che 
la  sua  azione  si  esegue  priuci  pai  niente  su  l'omoplata.  e su  la 
clavicola  ch'esso  tira  in  su  per  mezzo  della  sua  parte  supc- 
riore , in  dentro,  in  dietro  e dal  lato  della  spalla  opposta, 
mercè  la  sua  parte  media,  iu  giù  ed  iu  dentro  mediante  la  infe- 
riore. Allorché  si  contrae  tutto  intero,  queste  ossa,  e seco  loro, 
il  membro  pettorale,  sou  tratte  iu  dietro.  Iu  oltre  con  la  sua 
parie  superiore  trae  il  capo  iu  dietro  e piega  il  collo. 


a.  Osar  dorsale. 

( • , • •**  •*».  A « * ’l  *»■  iS.-» 


1000.  Il  gran  doriate  , lombo-omerale , Ch:  ( nta.'ru- 
lus  lalissimut  dorsi  ),  occupa  U parte  inferiore  del  dorso^ 
0 la  intera  regione  lombare.  Ma  iu»  forma  un  angolate.  N*- 


«E*  m 

sce  dall^nmijà  dell*  apoj^si . 4j»>?H^iUtW*l*lA.s»d  <GB*! 

vertebra  dorsali  iuigriori , da  .tutte  quelle  de’ lombi  e, del 
sacra,,  dalle  apoftsi  trasverso  del  sacro,  ove  *i  continua  col 
gluteo  massimo^  e «dal  labbro  esterno  dalla  parte  media  deir- 
la cresta  iliaca  , mercè  di  un  lendine  che  si  allarga  a poco 
a poco  da  sotto  -i^. sopra  e die  termina  diventando  considere- 
volissimo; in  line  dalla  faccia  esterna  delle  quattro  coitole 
inferiori,  vicino  alla  loro  estremità,  anteriore  con  quattro  di- 
gitazioni più  caraose tra  le'  quali  ,s’  impegnano  le  digita-  • 
zioni  inferiori  del  muscolo  obbliquo  esterno  dell’ addome. 
Con  un  forte  tendine  si  attacca  alla  linea  aspra  , posteriore, 
dell’  omero  , immediatamente  dietro  alia, sua  picciola  tube-, 
rosila , jn  modo  clip  forma  .la  parete  esterna  del  Cairo  deb 
l’ascella.  La  parte  media  d.el  suo  margine,  superiore  copre 
la  parte  inferiore  dell’  « inopia  U ,e  d’ordipaeio  è rinforzata 
quivi  da  un  grosso  fàscio  piu?  nasce  dal!’  amasi”  inferiore.,. 

Il  lendine  del  gran  dorsale  si  aggira  da  giù  in  su  e da 
dietro  in  avanti  sul  margine  inferiore  del  muscolo  rotondo 
maggiore  , col  qnafaiè  «mito  nella  maggio»  parte  della  sua 
estensione.  Ma  verso  la  estremità,  se  ne  separa,  almeno  spes- 
sissimo , mediante(  una  borsa  considerevole  mucosa  che  tro- 
vasi tra  essi.  Nel  luogo  della  sua  inserzione,  d’  ordinario  si 
unisce  un  poco  col  tendine  del  muscolo  gran  pettorale. 
Verso  la  estremità  interna  . il  margine  inferirne  del  suo  ten- 
dine spicca  una  beodéreila  lendinosa  all’aponevrosi  brachia- 
le. Un’  altra  se  ne  stacca  dalla  sua  faccia  posteriore  onde 
occupare  la  picciola  tuberosità  deU’omero. 

Il  gran  dorsale  è sottilissimo  nella  sua  parte  media,  spe- 
cialmente in  alto  , ma  s\  ingrossa  ai  poco  a poco  da  dentro 
in  fuora  e terminando  diviene  grosso  considerevolmente.  Le 
sue  fibre  superiori  sorto  trasversali  e le  inferiori  obblique. 
Queste  si  raddirizénno  altrettanto  , 'per  quanto  più  in  fuo- 
ri nascono  , ed  in  fine  divengono  quasi  perpendicolari.  ■ '* 

L’azione  di  questo  muscolosi  stende  principalmente  agl» 
arti  superiori  che  tira  gtnso  ed  in  dietro  : da  ciò  la  osce- 
na ..denominazione,  ijjra  assai  espressiva  che  «e  gli  è data  di 
politore  o grattalare  del f ano.  Quando  I’  arto  superiora  è 
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fissato  , può  ancora  però  trarre  le  costole  cui  si  attacca  in 
sopra  ed  in  fuora  , in  modo  che  agisce  tutte  le  volte  che 
la  respirazione  è impeditissima.  In  fine,  nella  stessa  circon- 
ferenza può  muovere  il  tronco  stesso  su  l’arto  superiore,  e 
sollevarlo  o piegarlo. 

iooi.  Non  è rarissimo,  mentre  si  osserva  presso  a po- 
co una  volta  sopra  trenta  , che  dalia  parte  superiore  del 
gran  dorsale  , al  davante  del  coracobrachiale,  si  stacchi  mi 
fascio  carnoso  o lendinoso  che  vada  alla  faccia  posteriore 
del  tendine  del  gran  pettorale  . e che  vi  si  attacchi.  Que- 
sta disposizione  particolare  che  s’incontra  nello  stato  norma- 
le , nella  talpa  e negli  uccelli  , fa  che  i vasi  ed  i nervi 
brachiali  aieno  soggettissimi  ad  essere  compressi  (t).  Talvol- 
ta ancora,  ma  più  di  rado,  si  osserva  un  prolungamento- a- 
nalogo  che  va  att’apofìsi  coracoide  dell' omoplata  , ove  sr 
confonde  Con  la  estremiti»  superiore  del  muscolo  coraeo-bra- 
chiale  (a). 

ARTICOLO  SECONDO. 

Db’  muscoli  del  secondo  strato. 

ìooa-  Il  secondo  strato  è fatto  de’  due  romboidei,  dell1  an- 
golare dell’  omoplata  , de’ due  spienti  y e degli  scaleni  che 
ricoprono  gli  uni  gli  altri  in  tutto  od  in  parte.  Tulli  soia 
sottili  e più  o meno  lunghi  o larghi.  - * 

, - » 'a**  ’ * • *• 

I.  Romboide!. 

' • * /O  . - * * * * * * • 

, ioo3.  I muscoli  romboidei , dorso-scapolare , Ch.  (rnu- 
sculi  rhomboidei  ) sono  i più  ravvicinati  alla  superficie. 

(j)  Wardrop  , Bell’  Jsdiub,  uivd.  jauin.  Voi.  vm,  p.  non.  — 
Soldi  , Beylragc  tur  palimi,  aaat.  Berlina  , i8.i3  , p.  34-  — lu- 
pare ho  incontrato  talvolta  quest’  anomalia. 

(i)  Rosemnuller  , Far.  muse.  , p.  5»  — • Kelcb  , Loc.  cit.  p.  35. 

— Ho  veduto  ancora  questa  varietà. 
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Occupano  la  maggior  parie  delio  spazio  esistente  Ira  la  co- 
lotjiia  vertebiale  e 1’  orooplaia.  ,.  . , - . . - . 

,,  , . ^ ’ . e* 

, |.  Gius  «oksoidbo. 


1004.  Il  gran  romboidea  , o romboideo-inf priore  nasce 
con  corti  tendini  dalla  parte  laterale  del  vertice  delle  apo- 
fisi  spinose  delle  quattro  o cinque  vertebre  dorsali  superio- 
ri , talvolta  annoia  dalla  ultima  cervicale,  e si  attacca  alla 
maggior  parte  del  labbro  esterno,  della  base  dell’  ornoplata, 
dalla  superficie  sua  (ria  ngolare  fin  dappresso  al  suo  angolo 
inferiore.  Le  sue  fibre,  parallele  le  uue  alle  altre,  si  dirigo- 
no obbliquamente  da  dentro  in  fuori  e da  su  in  giù. 

a.  Picciolo  iohboideo. 

too5.  Il  picciolo  romboideo  , o romboideo  superiore  è 
messo  immediatamente  al  di  sopra  del  precedente,  e talvolta 
confuso  eoo  esso.  Ne  forma  quasi  il  quarto.  Nasce  dalla  pri- 
ma vertebra  dorsale  e dalle  cervicali  inferiori,  dalla  ultima 
fino  alla  sesta  o quinta,  e va  ad  attaccarsi  alla  porzione  del- 
la base  dell' ornoplata  che  il  precedente  non  occupa.  Le  sue 
fibre  sieguonó  assolutamente  la  stessa  direzione.  Nella  origi- 
ne sua  si  confonde  prima  col  gran  dentato  che  gli  passa  al 
di  sopra-  - 

Questi  due  muscoli  hanno  quasi  gli  stessi  usi  , traggo- 
no l' ornoplata  in  alto  ed  in  dietro  , ed  agiscono  in  conse-. 
guenza  , allorché  si  sollevano  {e  spalle. 

3 ’ * - 

H.  Angolare  dell'  omoplata. 

( 

1Ò06.  L’  angolare  deli"  ornoplata  , tracheio-srapolare , 
Ch.  ( musculus  levator  scapitine  , s.  angulae  scapitine  , 
inusculus  pai  ietti  ae  ) c messo  in  dietro  e sul  lato  del  col- 
lo,'al  di  sopra  degli  scaleni.  E più  lungo,  ma  nel  tempo 
stesso  più  grosso  e più  ritondato  di  questi.  Nasce  dal  tuber- 
colo posteriore  delle  tre,  e più  radamente  delle  quattro  o 

• ..  j . . s .v  ...  • • i< a i»;  . . v 
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delift  eimpie  s^é^fe- cervicali  sdffè9io¥!'  con  altrèltante  di- 
gitazioni dapprima  tendinose  •*  per  fo  piìf'  luhghe  / e che  , 
Je  prime  specialmente  restano  distinte  in  tutta  la  lunghezza 
del  muscolo.  Queste  digitazióni  , la  fjrima  dflle  quali  è la 
pili  forte,  si  tinis(corv>  in  un  ventrg  comune,  che  scende  ob- 
- blicjuauieute  in  dietro ’èd  in  fuora  , è che  mediante  corte 
fibre  lendinose  si  altaica  aTTahgoTo  superiore  dell’omoplata. 

'rado  che  si  trovino  due  digitazioni  sole  che  si  attacchino 
alle  due  prime  vertebre  ; id  però  lio  una  volta  incontrato 
'questa  tlisposizioiìe  perfettamente  simmetrica  da’  due  lati  ; 
né!  tèmpo  stesso,  1’  angolare  dell'  omoplata  era  intéramente 
diviso  in  due  muscoli  , interno  superiore  l’uno,  esterno  in- 
feriore 1’  aitici1,  de’  quali  questo  s’inseriva  nel  principio  del- 
la spina.  t 

Quest’  anomalia  ricorda  sotto  molte  relazioni  ciò  che  si 
osserva  negli  animali.  In  fatti  nella  maggior  parte  de!  ma  ru- 
mi feri  , l’angolare  delV  omoplata  umilia  che  due  q tre  di- 
gitazioni che  si  attaccano  sempre  alle  . vertebre,  cervicali  su- 
periori , all’  occipitale  plesso  j dall'altra  parte  nelle  scinde 
questo  muscolo  p’  inserisce  .peli*  spina  dell’ onjoplat*  , e,  nel 
delfino  cuopre  tutta  la  faccia  esterna  di  quest’  osso. 

Le  sue  libre  superiori  si  confondono  con  quelle  dello 
splenio  del  collo  e del  cervicale  discenderne,  Nel  suo  capi- 

! fu  • 

mino  è coperto  superiormeule  dello  splenio,  quiudi  del  trm- 

.Pe/;i0-  U il.  • ;• 

Questo  muscolo  nelta  sua  situazione  ed  azione  corri- 

, » # 1 t i • I ™ 

sponde  agli  scaleni,  de’ quali,  sembra  un*  ripetizione,,  quan- 
do trovasi  pallilo  in  parecchi  ventri  , ciascuno  de’ quali  si 
attacca  ad  una  sola  vertebra. 

Trae  1’  angolo  superiore  dell’  omoplata  in  su  , ma  nel 
tempo  stesso  imprime  a quest’  o#so  uu  movimento  intorno 
al  suo  asse , ed  abbassa  la  regione  della  spalla,  quando  adi- 
sce solo  , in  modo  che  è 1'  antagonista  del  trapezio  e del 
gran  dentato.  Trae  la  spalla  direttamente  in  allo  , allorché 
si  coulinua  contemporaneamente  agli  scalcili  ed  al  trapezio. 
Quando  gli  arti  superiori  son  ferini,  piega  il  colla  dal  suo 
lato , se  agisce  da  un  lato  solo,  ma  se  si  contrae  al  inede- 


a 
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sinno  istante  che  il  sno  congenere,  il  fissa  e ’l  mantien  dritto. 

1007.  Talvolta  Si  stacca  da  questo  muscolo  un  lungo 
prolungamento  che  perdesi  tra  l’  omoplata  e la  colonna  ver- 
tebrale , disposizione  analoga  a quella  che  s’incontra  nel 
delfino.  ( § 1006  ). 

••  • " 

III.  Destati  posteriori. 

• I ' * • » •"  • * ’*  t 

1008.  I n> us cóli  dentati  posteriore,  superiore  ed  infe- 
riore ( museali  serrati  , s.  dottati  postici  superior  et  in- 
ferior  ) non  formano  in  realtà  che  un  muscolo  solo  , pol- 
che soóo  uniti  da  una  espansione  aponevroliea.  Ambitine 
nascono  dalle  apofisi  spinose  delle  vertebre' e si  attaccano 
alle  costole.  L’  inferiore  è coperto  del  gran  dorsale  , il  su- 
periore del  trapezio,  e degli  scaleni.  Ambi  son  larghi  e sotti- 
li. Hanno  quasi  la  stessa  forma  , poiché  sou  quadrati  , ’e 
mediante  parecchi»  digitazioni  si  attaccano  alle  costple. 


I.  DENTATO  POSTERIORE  E SUPERIORE. 

■ . .1  . t 

1009  II  dentato  posteriore  e tifpte  riore  , dorso-coita- 
le. , Ch.  nasce  d’ordinario  dalle  apofisi  spinóse  della  ulti- 
ma vertebra  cervicale  e dalla  prima  e seconda  dorsali**,  di 
rado  ancora  dall»  sesta  cervicale  e terza  dorsale  mercè  di 
'un  largo  tendine.  Le  sue  fibre  dirette  obbliquamente  sia  so- 
pra in  sotto  si  dividono  sovente  in  quattro  , e più  radamen- 
te indire  digitazióni , ciré  si  attaccano  al  margine  superiore 
ed  alla  faccia  esterna  dèlta  seconda  , terza  , quarta  c quiu- 
ta  costola  , un  poco  davante  all’  angolo  di  esse. 

1010.  Nella  estremità  superiore  di  questo  muscolo  v’ è 
talvolta  un  capo  particolare  che  monta  lunghesso  1’  angola- 
re dell’  omoplata,  e'  che  va  all’ apofisi  trasversa  della  prima 
vertebra  cervicale  (1). 

’l 


(i)  Bounoiòlltr  , /.oc.  tit,  p.  X ;>a.  . '■»  ■ ■ -i 
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a.  DENTATO  POSTERIORE  ED  INTERIORE*' 

• % i o 1 1 . Il  dentalo  posteriore  ed  inferiore , lombo-costa- 

le , Gli.,  è più  largo,  ma  più  sottile  del  superiore.  Nasce 
con  una  espansione  lendinosa  largbissina  e sottilissima  dalle 
apdfìsi  spinose  delle  due  ultime  vertebre  dorsali  e dalle  tre 
prime  lombari  , ed  aderisce  in  un  modo  così  intimo  al  ten- 
dine posteriore  del  gran  dorsale  , che  si  può  dire  , proce- 
derne elTrtiivamente.  La  sue  fibre,  la  cui  dilezione  è la  stes- 
sa di  quella  del  tendine  , vai  dire,  che  difendono  obhli- 
quameute  da  dietro  in  avanti  , si  attaccano  per  lo  più  con 
quattro  digitazioni  al  margine  inferiore  delle  quattro  ultime 
costole  al  davante  dell'angolo  di  esse  , da  cui  si  allontana- 
no tanto  più  , quanto  sono  inferiori  , iu  modo  che  le  su- 
periori ricoprono  un  poco  le  inferiori. 

Tra  questi  due  muscoli  vi  è una  espansione  aponevro- 
tica  ( § tooB  ) allungata,  sottilissima,  nel  tessuto  della  quale 
manifestamente  si  ravvisano  delle  fibre  trasversali  da  trat- 
to in  tratto  , ma  specialmente  nella  sua  parte  superiore  e 
nella  inferiore.  Queste; espansione  nasce  dalle  apofi.i  spino- 
se delle  vertebre  del  dorso,  che  sono  tra  i due  muscob  , e 
si  attacca  all' angolo  delle  costole. 

iota.  I due  muscoli  con  1' aponevrosi  che  gli  unisce 
e le  os  a messe  loro  davante,  fanno  una  specie  di  canale  4 
nel  quale  sono  allogati  i muscoli  dorsali  sotto-stanti  j questi 
ultimi  son  compressi  e mantenuti  in  sito  mercè  la  lodb  azio- 
ne simultanea.  11  superiore  solleva  le  costole  cui  si  attacca. 
L’  inferiore  che  agisce  Con  forza  maggiore  , poiché  le  co  - 
stole  che  gli  servono  d’  inserzione  sou  rallenule  iti  modo 
meno  solido  , (ira  queste  basso  ed  ùi  fuora.  Entrambi  dun- 
que concorrono  alla_inspirazioue  « non  sono  affatto  antago- 
nisti. . 

IV.  SPLEHIl. 

tot  3.  Gli  spleni*  ( ma  sculi  spienti  J sono  considerali 

-.A. 
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da  molti  notomici  come  formanti  un  solo  muscolo , a moti- 
vo della  intima  connessione  che  v’  lia  tra  le  loro  due  estre- 
mità inferiori.  Ma  la  brevità  proporzionale  della  estensione 
in  cui  sono  insieme  uniti,  fa  che  conviene  meglio  vedere  in 
essi  due  muscoli  distinti,  de’ quali  però  uno  è la  ripetizio- 
ne dell’  altro.  L’  inferiore  è lo  splenio  del  collo  e ’l  supe- 
riore lo  splenio  del  capo.  Àmbidue  son  messi  immediata- 
mente sotto  al  trapezio  e vanno  da  giù  in  su  , da  dietro 
in  avanti  e da  dentro  in  fuora.  Sono  allungati  , piatti  e 
sottili.  Occupano  1’  intervallo  eh'  è tra  le  apofìsi  spinose 
delle  vertebre  inferiori  e le  apofisi  trasrerse  delle  superiori, 
o le  ossa  analoghe. 


I-  SPLZKIO  DEI.  COLLO. 


101 4-  Lo  splenio  del  collo  , dorso-tracheliano  , Ch. 

( musculus  splenius  colli  ) nasce  dalle  apofisi  spinose  del- 
le tre  a cinque  vertebre  dorsali,  ed  ordinariamente  dalle  piti 
alte  , mercè  fasci  teudinosi  e corti  che  son  separati  a pic- 
ciola  distanza.  Con  due,  e di  rado,  con  tre  digitazioni  più 
lunghe  si  attacca  alle  estremità  delle  apofisi  trasverse  dello 
due  e radamente  delle  tre  vertebre  cervicali  superiori. 

3.  SPLESIO  DEL  CAPO. 


ioi5.  Lo  splenio  del  capo  , ccrvìco-masloideo  , Ch. 
( musculus  splenius  capilis  ) è più  largo  e più  forte  del 
precedente,  che  esso  siegue  immediatamente  in  sopra  , in 
modo  che  il  di  lui  margine  inferiore  si  attacca  al  margine 
superiore  di  questo.  Nasce  dal  legamento  cervicale  , aliato 
alle  apofisi  spinose  della  terza  , quarta  , quinta  e sesta 
vertebra  cervicale,  di  rado  ancora  della  seconda  , dall' apo- 
fisi spinosa  della  ultima  , e più  raramente  da  quelle  delie 
due  vertebre  dorsali  superiori,  mercé  corti  tendini,  e si  at- 
tacca alla  parte  posteriore  dell' apofisi  masloidea  in  tuttala 
sua  lunghezza  ',  ove  copre  lo  sterno-cleido-mastoideo  , ed 
alia  parte  esterna  della  superficie  rugosa  messa  al  di  sotto 
T.  II.  » 32 
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della  linea  curva  superiore  dell’  occipitale  , in  conseguenza 
ad  una  parte  delle  ossa  del  cranio  clic  corrispoude  alle  a- 
polisi  trasverse  delle  vertebre. 

ioti).  Lo  splcnio  ilei  collo  gira  il  collo,  C quello  del 
capo  gira  il  Apo  , in  modo  a volgere  la  faccia  anlerioxe 
Verso  il  lato  corrispondente.  Nel  tempo  stesso  inclinano  un 
poco  queste  parti  in  dietro,  e le  raddirizzauo  quando  fos- 
sero stale  rivolle  al  lato  opposto. 

L ARTICOLO  TERZO.  . 

Dk’muscoli  del  terzo  strato. 

0 

ioin.Il  terzo  strato  comprende  il  sacro-spinale,  il  cervi- 
cale discendente  , il  gran  complesso,  il  bigastrico  della  na- 
ca , il  picciolo  complesso  ed  il  trasversale,  che  si  attacca- 
no alle  costole  ed  al  capo,  e che  tutti  hanno  una  forma  al- 
Imtgatiastm^  , 

i ' • 

i.  Sacro-spinale.  , 

•*  «w  . . . 0 . • * ‘ * , • • . * 

iot8.  Il  sacro-spinale , il  piu 'voluminoso  di  tulli  que- 
sti muscoli,  occupa  la  maggior  parte  della  lunghezza  della 
colonna  vertebrale.  Quasi  interamente  riempie  la  scanalatu- 
ra; incapata  tra  l'apotìsi  spinosa  delle  vertebre  da  una  par- 
te, Iq. ipofisi  trasverse  e le  costole  dall'altra  , e si  divide 
jn  due  ventri  che  son  riuniti  in  basso  » in  una  estensione 
Considerevole.  Il  veutre  esterno  chiamasi  muscolo  sacro-ioni- 
■bare  ( musculus  sacro-lumbalis  ),  e l’interno  lungo  del 
■dorso  ( musculus  longissinuis  dorsi  ). 

, Questo  venire  comune , eh’  c grosso  considerevolissimamente, 
nasce  dalla  parte  posteriore , superiore  ed  interna  della  cre- 
sta iliaca,  dalle  apoRsi  obWique  superiori  e dalle  apofìsi  spi- 
nose del  sacro  , da'  legamenti  sacro-iliaci  posteriori,-  ove  si 
confonde  col  gluteo  massimo  , dalle,  apofìsi  spinose  di  tutte 
le  vertebre  lombari,  o solamente  dalle  quattro  inferiori,  ed 

fi 
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inoltre  da  ciascuna  vertebra  lombare  mercè-  doe  corte  digi- 
tazioni , la  esterna  delle  quali  si  attacca  a quasi  tutta  la 
larghezza  dell’  apofisi  trasversa  , e la  interna  all’  apofisi  ac- 
cessoria ( processiti  accessorius  ) di  questa  ultima.  La  sua 
parte  esterna  è carnosa.  La  iuterna  è lendinosa  in  tutta  la 
sua  grossezza  , inferiormente  ; ma  solo  Della  superficie  , su- 
periormente. 11  tendine  c fortissimo  e fenduto  specialmente, 
nel  luogo  ove  proviene  dalle  apofisi  spinose  delle  vertebre 
lombari. 

Questo  ventre  comune  si  stende  fino  alla  dodicesima 
costola  ; ove  si  divide  per  formare  i due  descritti  muscoli, 
i quali  si  assottigliano  a poco  a poco  da  sotto  in  sopra,  e 
si  dividono  in  un  numero  considerevole  di  benderelle. 

li  muscolo  lungo  del  dosso  si  attacca,  i.°  con  dodici 
benderelle.  la  cui  lunghezza  si  diminuisce  molto  da  sotto  in 
sopra  , alle  estremità  delle  apollo  trasverse  delle  vertebre 
del  dorso  ; 2.0  piu  in  f^ra  con  sette  od  otto  larghi  pro- 
lungameli più  deboli,  e meno  separati  gli  uni  dagli  altri  , 
alla  faccia  posteriore  e levigala  del  collo  delle  costole  infe- 
riori corrispondenti. 

Il  sacro-lombare  riceve  nel  suo  cammino  più  fasci  di 
rinforzamento  , che  possono  considerarsi  come  tante  origini. 
Questi  fasci  nascono  dall’  angolo  delle  dodici  costole  cou  fi- 
bre lendinose,  llanuo  una  forma  allungata  , diventano  tan- 
to più  lunghi  e più  sottili  quanto  sono  più  alti , e vanno 
un  poco  in  sopra  ed  in  funra.  Cosi,  nato  da  tutti  questi 
punti,  il  muscolo  con  fredici  benderelle,  la  cui  lunghezza 
si  diminuisce  gradatamente  da  su  in  giù,  si  attacca  , i.°  ài 
margine  inferiore  dell’angolo  delle  dieci  od  undici  costole 
inferiori,  ed  al  margine  superiore  dèli’  angolo  della  prima  o 
delle  due  superiori  , dappresso  alla  tuberosità  ; 2.0  con  la 
tredicesima  linguetta,  che  è la  più  alta,  all’ apofisi  trasversa 
della  ultima  vertebra  cervicale.  I due  ventri  distendono  il 
tronco  , lo  impediscono  di  cadere  in  avanti  , lo  inclinano 

iu  dietro  ed  un  poco  di  lato  e traggono  in  giù  le  costole, 

, ■ — » 

! . ' 


Digitized  by  Google 


..  Anatomia  speciale. 

II.  CERVICALE  DISCENDENTE. 

1019.  Il  muscolo  cervicale  discendente  (musculus  cer- 
vicali! descendens  ),  die  meglio  sarebbe  chiamato  ascenden- 
te , proprianienle  parlando  , non  è che  la  parte  superiore 
del  sacro-lombare.  Nasce  dall’  angolo  della  terza  , quarta  , 
quinta  e sesta  costola  con  tre  o quattro  lunghe  strisce  len- 
dinose che  corrispoudouo  a’  fasci  di  riuforzamento  del  sa- 
cro-lombare , e si  riuniscono  in  un  ventre  corto  e sottile. 
Questo  d’  ordinario  si  divide  in  quattro  , talvolta  solamente 
in  tre  ed  anche  in  due  digitazioni,  il  cui  volume  aumentasi 
a poco  a poco  da  giù  in  su.  Queste  digitazioni  si  attacca- 
no alla  radice  posteriore  delle  apoOsi  trasverse  della  terza  , 
quarta,  quinta  e sesta  vertebra  cervicale. 

Distende  il  collo  in  dietro  , e Io  inclina  un  poco  di 
lato.  Quando  il  collo  è ferma  pA  leggiermente  sollevare 
le  costole. 

III.  Bjgastrico  della  nuca. 

»•»  : -vv.‘  

1020.  Il  bi gastrico  della  nuca  ( musculus  biventer 
cervici s ) è messo  immediatamente  dappresso  alla  lineà  me- 
diana, e coperto  in  gran  parte  dagli  splenii,  i quali  lascia- 
no vedere  solamente  le  sue  estremità  superiore  ed  inferiore. 
Dalla  metà  della  porzione  pettorale  della  colonna  vertebra- 
le si  stende  fino  all' o'sso  occipitale. 

Questo  è un  muscolo  allungato  e sottile,  composto  di 
due  ventri  ritondati  e di  un  tendine  medio,  la  cui  lunghez- 
za eguaglia  quasi  quella  de’  due  ventri.  La  parte  superiore 
del  suo  margine  esterno  si  confonde  intimamente  , soprat- 
tutto mercè  il  tendine  del  ventre  superiore,  col  muscolo  com- 
plesso messogli  a iato. 

Il  ventre  inferiore  nasce  con  cinque  o sei  fasci,  de’qua- 
ìi  gl’  inferiori  sono  i più  lunghi  ed  i più  sottili,  dalla  fac- 
cia posteriore  delle  apofìsi  trasverse  della  seconda  , terza  , 
quarta  , quinta  , sesta  , settima  cd  ottava  vertebra  dorsale. 

s 
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Mediante  ano  de' fasci  inferiori  od  una  striscia  muscolare 
distinta,  si  confonde  ordinariamente  col  luugodel  dorso.  Le 
sue  estremità  inferiori  sono  unite  cosfahtemente  co’capi  del 
trasverso  , e quasi  sempre  con  la  estremità  inferiore  del 
picciolo  complesso. 

Questi  fasci  posti  gli  uni  al  di  sopra  degli  altri  , in 
modo  die  i posteriori  coprano  gli  anteriori  , si  riuniscono 
al  ventre  inferiore,  che  al  suo  vertice  termina  insensibilmetr- 
te  in  punta  , e che  lunghesso  la  faccia  inferiore  del  tendi- 
ne medio  spicca  quasi  sempre  un  sottil  fascio  muscoloso  di- 
steso fino  al  venire  superiore. 

Questo  tendine  medio  , che  per  effetto  della  sua  di- 
sposizione è inolio  più  lungo  e piu  apparente  nella  faccia 
posteriore  del  muscolo  , solo  luogo  aucoru  , propriamente 
parlando  , ove  sia  interamente  libero,  comincia  quasi  riru- 
petlo  alla  terza  vertebra  dorsale  e si  stende  fino  all’altezza 
della  quinta  cervicale. 

Il  ventre  superiore  è rotondato  > più  lungo  e più  forte 
dell’  inferiore  , allargato  nella  sua  estremità  superiore  e 
più  sottile  in  questa  parte  della  sua  estensione,  che  nel  ri- 
manente. Superiormente,  degenera  in  un-  tendine  corto  , la 
cui  mercè  si  attacca  alla  parte  interna  della  linea  curva  su- 
periore dell’  occipitale. 

Talvolta  , ordina^mente  ancora  , questo  muscolo  ha 
tre  ventri,  atteso  die  il  superiore,  ove  si  unisce  col  tendine 
del  complesso,  è diviso  in  due  meta,  superiore  1* una  più 
grossa  , inferiore  l’altra  più  picciola  , da  un  tendine  soven- 
te lungo  un  pollice,  e che  si  scorge  egualmente  dippiù  su 
la  faccia  posteriore; 

l'iù  d’  ordinarlo  ancora  veggionsi  andare  al  margine 
interno  del  ventre  superiore.,  pochissimo  al  di  sopra  delia, 
s-ua  estremità  inferiore  , uuo  a tre  fasci  provegnenti  dail’a- 
pofisi  spinosa  della  ultima  vertebra  cerviuale  , o della  pri- 
ma dorsale,  talora  pure  della  sèsta  e della  quinta  cervicale. 

Questo  muscolo  distende  la  nuca  , la  tien  riha  e ia 
peude  indietro  dal  suo  lato.  Quaudo  agisce  col  suo  conne- 
ttere , la-  stende  direttamente  iu  dietro. 
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IV,  Gran  complesso. 

1021.  Il  gran  complesso  ( musculus  complexus  ) è si- 
tuato a lato  al  precedente,  di  cui  si  dovrebbe  considerare 
come  la  parte  qstcrna  (i).  È più  largo  e più  grosso,  ma  più 
corto  , poiché  ordinariamente  non  si  sleude  die  dalla  terza 
vertebra  del  collo  all’occipitale.  Ha  la  forma  di  uu  quadra- 
to all  unitissimo  ed  a lati  disqguali. 

Nasce  con  sei  a nove  capi  carnosi,  sommamente  tenJi- 
nosi  nella  parte  loro  inferiore,  de' quali  manca  più  spesso 
un  inferiore  die  un  superiore,  e che  provengono  dalle  ver- 
tebre , dalla  terza  d i collo  fino  alla  quinta  del  dorso.  I 
tre  o quattro  capi  inferiori  nascono  dalla  parte  superiore  ed 
esterna  delle  apofisi  trasverse;  gli  altri,  più  in  dentro,  dal- 
le apofìsi  articolari , in  modo  che  ciascuno  di  questi  ultimi 
capi  nasce  da  due  vertebre  al  tempo  stesso.  Tutti  montano 
* ©bbliquamente  , gl' inferiori  più  dritto  degli  altri,  verso  le 
apofisi  spinose  e '1  muscolo  bigaslrico  del  co|lo  , e si  riuni- 
. Acquo  Alt  un  largo  ventre  carnoso  , nel  quale  quasi  sempr0 
ancora  possono  vedersi  i fasci  de’capi  che  il  constituiscono. 

bu  poco  al  di  sopra  della  meta  di  questo  ventre,  scor- 
sesi uu  tendine  intermedio  più  o r^uo  compiuto  , ordina- 
riamente più  fitto  nella  parte  sua  iui<-ri»o,  il  quale  da  questa 
parte  si  uuisce  col  secondo  tendine  intermedio  del  muscolo 
bigastrico  del  cullo  ( § 1021  ),  e che  è anche  più  appa- 
iente su  la  faccia  esterna  che  su  la  interna. 

Il  complesso  si  attacca,  mercè  fibre  tendinose  cortissi- 
me che  formano  uu  margine  largo  , semplice  , rotondo  e 
concavo  superiormente  , alla  parte  esterna  della  linea  curva 
superiore  dell'occipitale. 

Gli  usi  suoi  so»"-  g*1  stessi  di  quelli  del  precedente  , 
ma  esso  ti s»  >1  capo  più  obbliquamente  dal  suo  lato,  quan- 
do adisce  solo.' 

(1)  Questo  muscolo  e ’t  precedente  son  compresi  da  Chuussicr 
setto  il  nome  comune  di  truche  lo-oca  pitale . 

i#  ■ > 
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1012.  Talora  nasce  dall'  apofisi  irasversa  della  seconda 
vertebra  del  dorso  «n  muscolo  acocjsorio  sottile  che  sale 
verso  il  capo  , e tra  'I  muscolo  complesso  e’1  retto  poste- 
riore si  attacca  all’  osso  occipitale.  Questa  coaforioaxioue  è 
rimarchevole  , come  analogia  con  gli  uccelli.  : >•  > 

• * * ' 

• •*  * $ ^ *•  ’• 

V.  Picciolo  complesso. 

’ ■ 1 > ’ • 

, xoa3.  Il  picciolo  complesso  , trachclo -mnstoiileo , Ch. 

. ( musculus  trachelo-rnaftoicleus  , s.  mastoideus  laleralis  , 
s.  complexus  parvus  ),  che  jiegue  il  gran  complesso  in  fuo- 
ra,  e che  è molto  pili  debole  di  esso.,  a rigore,  non  dovreb- 
be essere  separato  dal  trasversale  , del  quale  iu  .effetti  n^n 
è che  la  parie  interna  e supcriore.  , t 

Nasce  con  uno  a sette  capi  , de’  qqali  mancano  ordi- 
nariamente taluni  de’ superiori  piuttosto  che  degl’  inferiori. 
Si  stende  dalla  terza  vertebra  (cervicale  fino  alla-  sesta  dor- 
sale. Proviene  dalla  parte  superiore  delle  estreqiita  esterne 
delle  apofisi  trasverso  co’  suoi  capi  inferiori  , e co’  superio- 
ri dalle  apofisi  obblique.  Qui,  intimamente  si  uuisqc  con  le 
«rigirìi  del  bigastrico  della  nuca  , del  complesso  e del  tra- 
sversale , e quasi  sempre  ancora  , nella  parte  sua  inferiore 
col  lungo  del  dorso.  Questi  ,capi  , si.  riuniscono  in  un  mu- 
scolo sottile  che  monta  lunghesso  il  margine  anteriore  del 
muscolo  gran  complesso,  e la  estremila  superiore  del  qua- 
le si  attacca  al  margine  posteriore  , come  alla  estremità  in- 
feriore dell’  ipofisi  mastoidea  del  temporale. 

Tale  è la  disposizione  ordinaria  del  picciolo  complesso. 
Ma  talora  questo  muscolo  è partito  ih  due  ventri  da  un 
lungo  tendine  intermedio.  Altre  Volte,  la  sua  parte  superio- 
re è fenduta  in  due  ed  anche  in  tre  linguette  , delle  quali 
le  inferiori  si  attaccano  alle  apofisi  trhsverse  della  prima 
ed  anche  della  seconda  vertebra  Cervicale. 

D istende  il  collo,  die  obbliquamente  inclina  dal  suo  ia- 
to , facendo  ancora  pendere  il  capo  nello  stesso  verso.  r* 

■ i'..  . _ .,'.v  . . 
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VI.  Trasversale.  » . 

1034.  Il  muscolo  trasversale  ( musculus  trasversali * 
cervicis  ) è messo  in  fuora  del  precedente , ed  ora  gli  c 
strettamente  unito  , ora  ancora  separato  in  uu  modo  molto 
incostante.  E steso  tra  le  prime  vertebre  cervicali  e le  ver- 
tebre dorsali  inedie  ed  anche  inferiori. 

Nasce  con  cinque  , sei  o sette  capi  dalle  apofìsi  tra- 
sverse delle  vertebre  comprese  fra  la  ottava  dorsale  e la 
quarta  cervicale  , in  modo  però  che  1 tapi  superiori  mata- 
chino  più  spesso  degl'  inferiori.  D’  ordinario  non  ha  tanta 
altezza  , non  prende  nemmeno  nascimento  così  basso  , e 
con  quattro  o cinque  capi  superiori  si  attacca  alla  estremi- 
tà delle  radici  posteriori  delle  apofìsi  trasverse  delle  sei 
prime  vertebre  del  collo,  sebbene  in  generale  non  si  esten- 
da fino  alla  prima. 

Il  suo  volume  , la  tua  estensione  , il  numero  de’  fasci 
da'  quali  nasce  , e quello  de’  fasci  mercè  i quali  si  attacca  , 
sotto  in  opposizione  con  le  particolarità  che  offre  il  pic- 
ciolo complesso  sotto  tutte  queste  relazioni  , se  vuoisi  con- 
siderarlo come  un  muscolo  distinto  da  questo  ultimo, 

Distende  il  colio  e lo  inclina  obbliquamenle  in  dietro. 

ARTICOLO  QUARTO. 

ce’  muscoli  del  quarto  strato. 

* 

ioa5.  Il  quarto  strato  componesi  di  un  numero  considere- 
volissimo di  muscoli  , i quali  sou  tulli  messi  tra  le  verte- 
bre , o tra  queste  ossa  e’1  capo.  Quei  che  trovatisi  tra  di- 
verse vertebre  sono  , il  semi-spinoso  della  nuca  , il  semi- 
spinoso del  dosso  , lo  spinoso  del  colto  , il  multifido  del 
dosso  1 gl’  inler-spinali  e gl*  inter-trasversali  ; qnei  che  si 
osservano  tra  le  vertebre  superiori  ed  il  capo,  sono,  i due 
0 bblifjui,  i due  retti  posteriori , e '1  retto  laterale  del  capo . 

* 
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I.  MUSCOLI  DEL  QUARTO  STRATO  CHE  ÀPPÌRTEN GOSO 
AL  DOSSO. 

, 1 a 

1.  SEMI -SPINOSO  DELLA  NUCA. 

1026.  Il  semi-spinoso  della  nuca  ( musculus  semi-spi- 
nosus  cervici f ) (1)  nasce  con  cinque  e sei  capi  , de’  qnali 
gl’  inferiori  sono  più  lunghi  ed  i più  deboli,  e quelli  che 
montano  più  drillo  dalla  faccia  posteriore  delle  estremità 
delle  apofìsi  trasverse  delle  cinque  a sei  vertebre  dorsali 
superiori.  Obbliquanienle  steso  da  giù  in  su  e da  fuori  in 
dentro  , mercè  quattro  capi  separati  si  attacca  al  margine 
inferiore  de’  tubercoli  delle  apofìsi  spinose  della  seconda  , 
terza  , quarta  , e quinta  vertebra  cervicale. 

Stende  il  collo  , e lo  iuclina  un  poco  dal  suo  lato. 

a.  Semi-spisoso  del  dosso. 

1027.  Il  semi-spinoso  del  dorso  ( musculus  semi-spi- 
nalis  dorsi  ) rassomiglia  mollo  al  precedente  nella  forma  e 
situazione.  Nasce  con  sei  o sette  capi  inferiori  dalla  faccia 
posteriore  delle  apofìsi  trasverse  delle  vertebre  dorsali,  dal- 
la quinta  fino  alla  undecima  , va  obbliquamenle  da  giù  in 
su  e da  fuora  in  dentro  , e mercè  cinque  o sei  prolunga- 
menti  distinti,  si  attacca  al  margine  inferiofh  del  vertice 
delle  apofìsi  spinose  delle  due  vertebre  c 'rvicali  inferiori  e 
delle  tre  o quattro  dorsali  superiori. 

Questi  due  muscoli  denno  esser  considerati  come  un  solo, 
ed  è puramente  artificiale  la  distinzione  che  si  stabilisce 


(1)  Si  chiama  ordinariamente  qttesto  muscolo  spinoso  del  collo 
( spinalis  colli  ) ; ma  questa  denominazione  debbe  esse  re  ricettata 
poiché  fa  prendere  di  veduta  la  sua  analogia  col  seguenle  , di  cui 
•non  è clic  la  continuazi  one  , come  Albino  slesso  lo  avea  conosciti 
to  ( Ilist.  muse . p-  38 1 ). 
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tra  essi  (i). Riuniti  insieme,  corrispondono  al  complesso  ed 
al  bigastrico  cervicale.  f . 

Il  semi-spinoso  del  dorso  rassomiglia  al  precedente  ri- 
spetto al  modo  come  agisce  sul  dorso  e su  la  parte  infe- 
riore del  collo.  •-  • 1 

3.  Spinoso  dei,  dosso. 


1018.  Lo  spinoso,  ordinariamente  chiamato  spinoso  del 
dorso  ( musculus  spinalis,  s.  tpinalis  dorsi  ) non  può  es- 
sere mai  isolato  ; è confuso  sempre  col  lungo  del  dorso  , 
col  multifido  del  dorso  situato  al  di  sotto  , e col  semi-spi- 
noso del  dorso.  Poggia  immediatamente  su  la  parte  supe- 
riore e posteriore  delle  lamine  vertebrali , e con  quattro  o 
cinque  capi  separati  nasce  dalle  facce  laterali  delle  apofisi 
spinose  delle  due  vertebre  lombari  superiori , e delle  due 
o tre  vertebre  dorsali  inferiori.  Questi  capi  restano  lunga 
pezza  lendinosi.  Il  ventre  medio  ben  presto  si  partisce  in 
quattro  ad  otto  capi  superiori  , che  si  attaccano  alle  facce 
laterali  delle  apofisi  spinose  delle  vertebre  dorsali  superiori. 

Questo  muscolo  rappresenta  in  particolare  le  digitazio- 
ni del  bigastrico  della  nuca  , le  quali  si  attaccano  ordina- 
riamente ad  una  , od  a talune  apofisi  spinose  delle  verte- 
bre inferiori  del  collo.  > 

Distende  la  colonna  vertebrale  e la  inclina  ud  poco 
dal  suo  lato?  ■>  ■ 

. - . . • i 

4.  MOLTiriDO  DEL  DORSO.  . . 


1059.  Il  multifido  del  dorso  ( musculus  multifidus 
spinile  ) componesi  di  un  numero  considerevole  di  fasci 
carnosi  che  si  distendono  obbliqnameute,  da  su  in  giu,  dal- 
le apofisi  trasverse  delle  vertebre  inferiori  alle  apofisi  spi- 

(1)  Ciò  clic  Albino  dice  di,  questi  muscoli  è quasi  sempre  ve- 
ro : C'um  quo  ( spinali  ) aliquancio  ita  conjunctus  , ut  ambigiiunr 
hah-as  ad  quem  pruxima  capita  extremaque  rejèrendu  siili  ( //ifi- 
muse.  p.  33a  ). 
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nose  delle  vertebre  superiori,  e che  intralciapsi  fra  loro  in 
.tanti  modi  differenti  da  dar  nascimento  ad  un  muscolo. 
Questo  forma  1’  ultimo  strato  de’  muscoli  del  dorso  e della 
nuca.  Riempie  la  parte  interna  e la  più  profonda  della  sca- 
nalatura che  vi  è ira  le  apofisi  trasverse  e le  apofisi  spinose. 

Il  fascio  che  il  termiua  suso,  con  la  sua  estremità  su- 
periore si  attacca  all’  apofisi  spinosa  della  seconda  vertebra 
del  collo  , e quello  che  il  termina  giuso  s’ inserisce  nelle 
false  apofisi  trasverse  della  quarta  e della  quinta  falsa  ver- 
tebra del  sacro. 

Questo  muscolo  si  assottiglia  considerevolmente  da  giù 
in  su  , nella  stessa  proporzione  diventa  meno  carnoso  e più 
ten  dinoso. 

Le  sue  fibre  sieguouo  egualmente  una  direzione  altret- 
tanto perpendicolare  per  quanto  sono  più  basse. 

E più  o meno  strettamente  unito  allo  spinoso  del  dos- 
so, come  ai  semi-spinosi  del  dosso  e della  nuca.  Preso  col- 
lettivamente con  questuile  muscoli,  rappresenta  il  bigastri- 
co  della  nuca  , e ’l  complesso  per  lo  rimanente  della  colonna 
vertebrale  e per  le  vertebre. 

Stende  la  colonna  vertebrale  e la  volge  un  poco  dal 
lato  opposto. 

5.  IMTEn-SPlttALI. 

io3'o.  OT  inter-spinnli  ( musculi  inter-spinales  ) son 
muscoli  corti  , fatti  di  fibre  longitudinali  , che  si  trovano 
messi  tra  if  vertici  delle  apofisi  spinose  delle  due  vertebre 
vicine.  ’ 

I pii  apparenti  sono  quelli  delle  vertebre  cervica- 
li. Quei 'bielle  lombari  sorto  più  deboli.  Quei  delle  dorsa- 
li sondi  i meno  marcati  di  tutti  , e spesso  non  esistono,  in 
tutto  Jod  in  parte.  I cervicali,  a misura  che  le  apofisi  spi- 
nose si  allargano  , diventano  più  visibilmente  doppi»  che 
nell?  due  altre  regioni,  e dividonsi  cos'r  in  due  muscoli  af- 
fatto distinti,  uno  a diritta,  l’altro  a stanca. 

io3i,  flou  c rado  di  troyare  nel  colio  de  muscoli  iu- 
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ter-spinali  soprannu/nerarii  ( rnusculi  inler-tpinales  supfa - 
numerarti  . s.  supra-spinales  ) , i quali  sono  più  superfi- 
ciali de’ precedenti  e che  saltano  parecchie  vertebre.  Cosi 
talvolta  s’incontrano,  nello  stesso  individuo,  de’ muscoli 
sottili  e ridicati  , che  vanno  dalla  sommiti  dell’  apollsi 
trasversa  della  sesta  o della  settima  vertebra  cervicale  al 
luogo  corrispondente  della  seconda,  ed  al  di  sotto  di  essi  , 
degli  altri  muscoli  più  deboli  , che  dalla  settima  vertebra 
del  collo  vanno  alla  terza.  Entrambi  sono  da  un  sol  lato  o 
da  ambi  i lati  al  tempo  stesso.  Talvolta  ancora  questi  mu- 
scoli soprannumerarii  percorrono  uno  spazio  meno  conside- 
revole. 

Ho  imparato  dalle  mie  dissecazioni  che  i muscoli  inter- 
spinali  soprannumerarii  esistono  più  spesso  che  non  manchf- 
no.  Essi  certamente  corrispondono  al  muscolo  spinale  del 
dorso  ( § 1028  ) , in  modo  che  sarebber  meglio  chiamati 
spinali  della  nuca  ( museali  spinales  cervir.is  ).  Iti  gene- 
rale però  non  son  messi  sol  lato,  n^g  su’vertici  delle  apoli”- 
si  spinose.  La  loro  presenza  al  collo  e rimarchevole,  in  quan- 
to che  offre  un’  analogia  col  muscolo  grande  retto  poste»- 
riore  del  capo,  il  quale  salta  ancora  regolarmente  la  prima 
vertebra  cervicale. 

Sono  sempre  molto  più  liberi  e distaccati  ebe  i fasci  car- 
nosi, de’quali  componesi  il  muscolo  spinoso  del  collo  , cir- 
costanza che  ricorda  il  tipo  degli  altri  muscoli  del  collo  e 
delle  vertebre  cervicali.  Contribuiscono  a distendere  la  co- 
lonna vertebrale.  ,, 

b.  IZTER-TRASVEUSALI. 

1 

r. 

io3a.  Gl’  inter-trasoersali  ( rnusculi  inler-Sjransver tac- 
ici ) fatti  di  fibre  longitudinali  son  situali  negl’iuterv^lli  dello 
«polisi  trasverse  delle  vertebre.  Son  doppii  nella  Regione 
cervicale,  come  gl’  inter-spinali;  dislinguonsi  allora  in  f inte- 
riori e posteriori  , stesi  i primi  ira  le  radici  anteriorjt  deb- 
ile due  apolìsi  , e gli  altri  tra  le  radici  posteriori. 

Inclinano  la  colonna  vertebrale  dal  lato  loro. 
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II.  Muscoli  del  quarto  strato  che  aipartehcomo. 

AL  CAPO. 

io33.  I muscoli  del  quarto  strato  che  appartengono  al 
capo,  per  li  caratteri  loro  essenziali,  rassomigliano  perfet- 
tamente a quelli  dello  stesso  strato  che  fan  parte  del  dor- 
so , o a quelli  degli  strati  messi  loro  di  sopra,  e sono  so- 
lamente sviluppali  dippiù  in  ragion  del  fardello  che  deggio- 
no  muovere.  Un  tessuto  cellulare  lasco,  nel  quale  sono  im- 
mersi, li  separa  tra  loro  e da'inuscoli  sotto-stanti. 

Se *ne  noverano  due  retti , due  obbliqui  ed  un  laterale . 

l.  Muscoli  retti  posteriori  del  capo. 

io34-  I due  muscoli  retti  del  capo  ( musculi  capitis 
recti  ) corrispondono  agl’  inter-spinali  , de’  quali  in  realtà 
essi  sono  i due  superiori.  Il  passaggio  tra  essi  e questi  ul- 
timi è marcato  dagl'  iuter-spiuali  della  nuca  , i quali  sono 
più  forti  e doppii , non  che  dagl'  inter-spinali  soprannume- 
rarii  ( § io3i  ) che  sovente  s'  incontrano. 

’ * \ 

a.  Gran  retto  posteriore  srl  capo. 

io35.  Il  gran  retto  posteriore  del  capo  , assoido-oc- 
cipitale  , Ch.  ( musculus  capitis  postcrior  rectus  major  , 
s.  superfìcialis  , e pistrophico-occi pi t alis  ) che  ha  una  for- 
ma triangolare  , nasce  dalla  faccia  superiore  dell'  apofìsi  spi- 
nosa della  seconda  vertebra  del  collo  , comincia  inferior- 
mente con  una  estremità  puntuta  , si  allarga  molto  nella 
sua  parte  superiore  , passa  al  di  sopra  dell’  arco  dell’  atlan- 
te e del  picciolo  muscolo  retto  posteriore,  e si  attacca  alla 
liuea  curva  inferiore  dell'  occipitale  , mediante  un  margine 
.sottile  e ritondato. 

.Stende  direttamente  il  capo. 

i 
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I.  PICCOLO  RETTO  POSTERIORE  DEL  CAPO. 


io36.  Il  piccolo  retto  posteriore  del  capo  , atloiclo- 
occipitale  , Ch.  ( rnuscutus  postica s capitis  minor  , s.  pro- 
J'untlus  , s.  a/lant  >-occipitalis  ) nasce  dall’  apofìsi  «pinosa 
della  prima  vertebra  cervicale,  e si  attacca  alla  parte  inter- 
na della  linea  curva  inferiore  dell’  occipitale  , come  anche 
alla  superlìcie  rugosa  messa  al  di  sotto  tra  essa  e ’l  margi- 
ne posteriore  del  gran  forame  occipitale.  E triangolare  , 
come  il  precedente , ma  molto  più  largo  in  proporzione 
della  sua  lunghezza.  Ha  del  pari  la  sua  sommità  diretta  in 
basso. 

Gli  usi  di  questo  muscolo  sono  gli  stessi  di  quelli  del 
gran  retto  5 ma  agisce  più  debolmente  di  questo  , a moti- 
vo della  sua  picciolezza  e della  sua  inserzione  meno  favo- 
revole. 

I due  muscoli  retti  posteriori  del  capo  rappresentano  i 
due  spinosi  superiori  della  nuca.  Il  grande  corrisponde  al 
secondo,  il  quale  in  ragion  del  fardello  pesante  che  dee 
muovere,  passa  al  di  sopra  della  prima  vertebra  e si  attacca 
alla  parte  corrispondente  dell’osso  cccipitale.  Il  picciolo'  è 
1’  analogo  del  primo,  che  non  fa  eccezione  alla  regola. 

3.  MUSCOLI  OBSLTQOt  DEL  CAPO. 

• a.  Obbliquo  inferiori  del  capo. 

1037.  L 'obbliquo  inferiore  o grande  obbliquo  del  ca- 
po , assoido-atloideo  , Ch  , ( musatila!  capitis  obliquus  in - 
ferior  s.  major  ),  il  più  forte  de’ piccioli  muscoli  del  capo, 
ba  la  forma  di  un  rettangolo.  Nasce  al  di  sotto  del  grau 
retto  posteriore  ( § io35  ),  e più  iu  fuori  di  esso,  dalla 
faccia  laterale  dell’  apoGsi'  spinosa  della  seconda  vertebra 
cervicale  , si  dirige  obbliquamentc  da  giù  in  su,  da  dentro 
in  fuora  e da  dietro  in  avauti,  e si  attacca  alla  faccia  po- 
steriore della  estremila  dell’  apofìsi  trasversa  della  prima  ver- 
tebra cervicale. 

x 1 
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Muove  il  collo  e nel  tempo  stesso  ii  capo  che  fa  gira- 
re ftil  loro  asse  , in  modo  che  la  faccia  trovasi  rivolta  dal 
lato  del  muscolo  che  si  contrae. 

Questo  muscolo  sembrerebbe  essere  la  parte  esterna  del 
secondo  spinoso  più  sviluppato  , la  cui  estremità  superiore 
occuperebbe  la  vertebra  che  immediatamente  sirgue  , come 
fanno  gli  altri  muscoli  spinosi,  ma  andrebbe  però  più  in  fuora 
onde  volgere  il  capo.  D’ altronde  si  ha  motivo  di  paragonar- 
lo agli  splenii  dello  strato  precedente,  poiché  relativamente 
alle  sue  inserzioni,  alla  sua  direzione cd  a’suoi  usi  somiglia 
loro  perfettamente. 

• c > b.  Obbliquo  superiore  del  capo. 

* . • ' '» 

io38.  L’  obbliquo  superiore  , o picciolo  obbliquo  del 
capo  , atloido-sotto  masi oideo  , Cb.  ( musculus  obliquus 
capitis  superiori  è triangolare.  Nasce  al  di  sopra  del  prece- 
cedente  , dalla  facci/i  superiore  del  vertice  dell’  apofìsi  tra- 
'sversa  della  prima  vertebra  cervicale,  si  dirige  obbliquamen- 
te  da  giù  in  su  e da  fuora  in  dentro  , allargandosi  molto 
va  all’  osso  occipitale,  ove  si  (issa  alla  patte  esterna  della 
superficie  rugosa  che  occupa  l’ intervallo  che  vi  ha  Ira  le 
due  liuee  curve. 

■-•■Trae  il  capo  in  dietro  ed  un  poco  di  lato  a fine  di  rav- 
vicinare ad  esso  l'occipite,  ed  a volgere  la  faccia  dal  lato 
opposto  , in  modo  che  è l'antagonista  del  precedente. 

Lo  si  può  considerare  o come  iiQa  parte  del  muscolo 
inter -trasversale  superiore  della  nuca  , o come  la  parte  su- 
periore e posteriore  del  secondo  muscolo  inier-spinale  , ed 
iu  conseguenza  come  la  parte  superiore  (Jpl  precedente.  K 
più  verisimile  però  paragonarlo  alla  benderella  superiore 
del  muscolo  multifido  dei  dorso  , , la  cui  assenza  ammessa 
dalla  maggior  parte  de’notomici,  in  cotal  modo  trovasi  com- 
pensala. » . t • s i 
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3.  Retto  laterale  del  capo.  * 

io3g.  11  retto  laterale  del  capo  , atloi do -sotto-occipi- 
tale-, Ch.  ( musculus  rectus  capilis  lateralis  ),  il  più  pic- 
ciolo de' muscoli  di  questa  regione,  nasce  dalla  parte  supe- 
riore dell'  apolisi  trasversa  della  prima  vertebra  cervicale  , 
va  in  avanti  ed  in  lucra  , e si  attacca  ad  una  impressione 
che  I1  occipitale  olire  dietro  al  margine  posteriore  del  fora- 
me lacero. 

Inclina  il  capo  dal  suo  lato  ed  un  poco  davanti. 

Evidentemente  rappresenta,  in  tutto  od  in  parte  ( 
io38  ),  il  muscolo  inter-trasversale  posteriore  della  nuca  , 
che  qui  solamente  è più  voluminoso  ed  innoltrato  un  po- 
co più  innanzi. 

Questo  muscolo  talvolta  è doppio,  disposizione  che  of- 
fre sempre  negli  augelli , in  istalo  normale. 

ARTIGOLO  QUINTO. 

De' MUSCOLI  ACCESSORI  DEL  QUARTO  STRATO. 

,o4o.Per  comodità  di  studio,  possono  ancora  riferirsi  a 
questo  quarto  strato  de'  muscoli  dei  dorso  , gli  elevatori 
delle  costole , gli  scaleni , il  quadralo  de' lombi  e gl'  in- 
tercostali , ed  opporli  a’  precedenti  come  altrettanti  musco- 
li accessorii,  dopo  l'analogia  che  v'è  tra  le  ossa  del  tronco. 

ì.  Elevatori  delle  costole  (i). 


i.  Elevatosi  brevi. 

e 

■ io4i.  Ciascuna  costola  ha  un  elevatore  breve.  Questi 


(i)  I brevi  e lunghi  elevatori  delle  costole  sono  spesso  disegnati 
sotto  il  nome  collettivo  di  muscoli  sopra-costali. 
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muscoli  ( le  votar /ri  breve*  ) sono  triangolari.  Nascono  dal 
margine  inferiore  del  vertice  dell'apoliii  trasversa  della  ver- 
tebra dorsale  vicina,  vanno  obbliquamenle  giuso  ed  in  fuo- 
ra  , a poco  a poco  si  allargano  nel  loro  cammino  e si  at- 
taccano alla  faccia  posteriore  ed  al  margine  superiore  della 
porzione  delle  costole , che  è tra  la  tuberosità  e l'angolo  , 
seuza  però  prolungarsi  lino  a questo  ultimo. 

Su  la  faccia  posteriore  sono  in  gran  parte  lendinosi. 

' ' ’ •'  - » 1 ’ C - . r 

%.  Klkvaioki  lusobi.  . , 

i . b ^ 

io43-  Le  tre  a cinque  costole  inferiori  hanno  inoltre 
gli  elevatori  lunghi  ( levatores  costarum  longi  ) , i quali 
sono  parimenti  triangolari  , ma  più  larghi  , messi  più  iu 
fuora  , e più  de' corti  situati  dappresso  alla  superficie.  Na- 
scono più  da  vicino  alla  sommità  delle  apofisi  irasverse  del- 
le vertebre  dorsali  inferiori,  e saltano  una  costola,  onde  at- 
taccarsi alla  seguente. 

Gii  elevatori  brevi  e lunghi  delle  costole  si  continuano 
con  gl’  intercostali  esterni. 

Gli  usi  loro  sono  indicati  dal  nome. 

* e 

li.  Scaleni. 

• 

10^3.  Gli  scaleni  ( muscoli  scaleni  ) meriterebbero 
chiamarsi  elevatori  lunghi  dille  costole  superiori  , poiché 
somigliano  a’  precedenti  nella  situazione  e nella  forma,  seb- 
bene la  baro  azione  si  esegua  meno  su  le  Costole  che  su  le 
vertebre  del  collo.  I caratteri  loro  generali,  sono:  i.°  di 
essere  allungati  , triangolari,  e terminati  in  punta  nelle  lo- 
ro due  ‘eslremita  ; 2.®  di  nascere  dal  margine  superiore  e 
dalla  faccia  esterna  di  nna  delle  due  costole  superiori  o da 
ambedue  , mercè  di  un  tendine  largo  e semplice;  3.°  di  at- 
taccarsi alle  apolisi  tras verse  di  parecchie  vertebre  cervica- 
li con  diverse  strisce  lendinose  ; 4 ° «1*  piegare  lateralmente 
il  collo  , e d’innalzare  le  costole.  Il  impuro  loro  non  è 
sempre  lo  stesso,  e varia  da  tre  a sei.  I più  costanti  ed  i 
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più  voluminosi  son  tre,  1’  anteriore , il  laterale  4 medio  e 
’l  posteriore.  • >*t  - , t 1 *•  V.  -..I,  .....i 

- . VI.*  - ' ’ 'i! J 


■ .1.  Scale p o ahtuiorf-.  1 , 

• ■ ...  ► -,  i ■ »•  : • ’ 

io44*  scaleno  anteriore  , costo-lrachchano  , Ch. 
( musculus  scalena»  anttrior  ) è messo  al  di  d latro { ed  al 
di  setto  del:  muscolo  sterno-cleido-mastoideo.;  Nasce  a qual- 
che disianza  al  di  dietro  della  estremili  anteriore  delia  prima 
costola,  dalla  sua  facon  superiore,  va  in  alto  ed  in  dietro,  e 
termina  con  due  , tre  o quattro  ventri , ordinariamente  se-' 
parati  solo  nella'  parte  loro  superiore  i quali  - si  attaeeano 
al  tubercolo  anteriore  delle  apefisi  trasverso  delle  vertebre 
Cervicali , dalla  lem  fino  .alla  sesta  inclusivamente. 

r'  •••■  > * r ■ . « . ♦ • , A 

■ ' * ' a.  Scalkko  «rato. 

f 1 • • • j ...  - > « , ... 

io45.  Lo  scaleno  medio  ( musculus  sealenus  media» ), 
il  più  luogo  di  tutti,  nasce  dalle  costole  prima  e seconda, 
un  pollice  circa  più  in  dietro  ed  io  fuora  del  precedente  , 
cammina  direttamente  da  $iù  tu  tu,  ed  al  più  spesso  me- 
diante sette  linguette  si  attacca  al  tubercolo  posteriore  del- 
le apofisi  trasverse  di  tutte  1?  -vertebre  cervicali. 


3.:Scalmo  posteriore. 


-d  ■ io46.  Lo  scaleno  posteriore  ( musculus  scalenus  po~ 
storiar  ) , il  più  corto  di  tutti , nasce  molto  più  iu  dietro 
degli  altri  , dalla  parte  posteriore  dellac  faccia  esterna  della 
seconda  cottole , va  obbliquameute  da  sotto  iu  sopra  e da 
dietro  in  avanti  , e mediante  due  e raramente  tre  linguette 
juughe  e lendinose,  si  attacca,  al^j  dietro  del  precedente, 
alle  estremità  posteriori  delle  upqftsi  trasverso  della  quarta  , 
■quinta  e sesta  vertebra  cervicale.  ; * £ , 

► Talvolta  manca.  ; , 
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4-  Scaleni  sopaaheimeeami. 

4. 

1047.  Oli  scaleni  insoliti  o sopr  annumerarli.  d’ordina- 
rio si  sviluppano  tra’  descritti , de’ quali  sono  più  piccioli. 

L’  anteriore , che  trovasi  messo  tra  l’anteriore  e’1  medio* 
e che  dicesi  picciolo  scaleno  ( scalenus  minimus  Albini  ), 
è prodotto  talvolta  dalla  divisione  dell’anteriore,  poiché  gli  si 
trova  dietro  immediatamente,  e proviene  dalla  prima  costo- 
la.  Per  mezzo  di  uno,  due  o tre  capi  si  attacca  alla  estremiti 
anteriore  delle  apolisi  trasverse  della  quinta,  sesta  e settima 
vertebra  cervicale . D’  ordinario  i nervi  inferiori  del  plesso 
brachiale  ed  i vasi  dell’  ascella  passano  lunghesso  la  sua 
faccia  posteriore  , tra  esso  e Io  scaleno  medio  , ed  i nervi 
superiori  lunghesso  la  sua  faccia  anteriore,  tra  esso  e lo  sca- 
leno anteriore,  laddove  quando  non  esiste  adatto,  tutti  veg- 
gionsi  passare  tra  1'  anteriore  e ’l  medio. 

Questo  scaleno  soprannumerario  anteriore  sovente  con- 
stituisce  un  muscolo  più  distinto  , poiché  si  allontana  dip- 
più  dall'  anteriore  , e perchè  nasce  più  in  dietro  della  fac- 
cia superiore  della  prima  costola.  È allora  sempre  più  cor- 
to, e si  attacca  solamente  al  vertice  dell’  apofisi  trasversa 
della  sesta  vertebra  cervicale,  0 della  sesta  e della  quinta. 

Talvolta  l’ho  trovato  doppio;  in  quale  occasione  ve  ne 
era  uuo  esterno  ed  uno  interno , messi , il  primo  dietro  , e 
1 secondo  davanti  a’  due  ultimi  nervi  del  plesso  brachiale- 
L'esterno  o posteriore  per  mezzo  di  una  linguetta  superio- 
re bifida , si  attacca  ai  tubercoli  anteriore  e posteriore  del- 
1'  apofisi  trasversa  della  sesta  vertebra  cervicale  ; e l'inter- 
no o anteriore  , mercè  quattro  linguette  messe  le  une  al  di 
sopra  delle  altre  s’  inserisce  ne'  tubercoli  anteriori  solamen- 
te delle  apofisi  trasverse  della  quinta  e sesia  vertebra  del 
collo.* 

Lo  scaleno  soprannumerario  posteriore  o laterale  ( sca- 
' lenus  lateralis  ) è messo  tra  il  medio  ed  il  posteriore.  Na- 
sce dalla  parte  posteriore  della  prima  costola  , e tra  le  lin- 
guette di  questi  due  muscoli, si  attacca  avvertici  delle  apofisi 
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trasverse  della  quarta , quinta  e sesia  vertebra  cervicale. 

Talora  ho  trovato  questi  tre  scaleni  sopraunumerarii 
nel  medesimo  individuo  al  tempo  stesso. 

1048.  È piu  rado  d'incontrare  un  muscolo  analogo  che 
provenga  dall’apofìsi  trasversa  della  stessa  vertebra  del  col- 
lo, e che  s'inserisca  nella  faccia  interiore  della  stremila  ome- 
rale della  clavicola  (1). 

III.  quadrato  uè’  lombi. 

1049  II  quadrato  de'  lombi  , ileo  costale , Ch.  ( mu- 
sculus  quadratiti  lumborum  ) , muscolo  allungato  e rifon- 
dato, messo  immediatamente  a lato  delle  vertebre  lombari, 
tra  Ja  porzione  posteriore  della  cresta  iliaca  e la  dodicesi- 
ma costola,  in  modo  che  forma  parte  della  parete  posterio- 
re dell’  addome. 

Componesi  di  due  strati  più  o meno  distinti,  posterio- 
re uno,  anteriore  l’altro. 

Lo  strato  posteriore  è H pili  considerevole.  Nasce  dal 
labbro  interno  della  cresta  iliaca,  a poca  distanza  dietro  al 
suo  mezzo  c del  legamento  ileo-lombare  , 'tned  tante  un  lar- 
go tendine  s’  iogrossa  innalzandosi  , s’  inclina  in  dentro 
verso  la  colonna  vertebrale,  si  partisce  in  cinque  o sei  ca- 
pi , i quali  si  attaccauo  alla  parte  inferiore  delle  estre- 
miti! delle  apefìsi  trasverse  delle  tre  o quattro  vertebre 
lombari  superiori,  ed  alla  parte  laterale  del  corpo  delle  due 
vertebre  dorsali  iuferiori,  e termina  con  una  larga  linguet- 
ta inserendosi  nella  parte  interna  del  margine  inferiore  del- 
la dodicesima  costola. 

Lo  strato  anteriore , più  sottile,  aasoe  dalla  parte  supe- 
riore delle  estremila  delle  apofisi  trasversi  delle  tre  o quat- 
tro vertebre  lombari  inferiori  eon  talune  linguette  lendino- 
se e si  confonde  col  precedente. 

Il  quadrato  de’  lombi  rappresenta  evidentemente  gli 
elevatori  delle  costole,  gli  scaleni,  l’angolare  dell’ omoplata 

CO  bel  eli  , Bejrtn }ge  zur  pathol.  Aliatolo,  p.  3 a , n.  xxi\. 
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ed  i muscoli  piramidali.  Non  già  questo  , ma  sono  i due 
romboidi  , e uel  davnnle  , gli  obbliqui  dell’  addome  , che 
debboosi  paragonare  agl'  intercostali.  I due  strati,  de’quali 
eomponesi,  giustificano  pienamente  il  paralello  che  ho  sta- 
bilito tra  esso  ed  i muscoli  precedenti. 

Flette  le  vertebre  lombari  del  suo  lato,  ed  abbassa  le 
eostole  inferiori. 

« ’ '*  IV.  intercostali. 

• 1 '•  • * 0 , 

io5o.  I muscoli  intercostali  dividonsi  in  intercostali 
propriamente  ditti , ed  in  muscoli  succlavìi. 

, • » *»>..'<.>  . . , 

> 1 ' ti  Iste  «costali  wiotriamcsit.  «etti. 

. . . ■ ; . ..  • 

ao5t.  Ciascuno  spailo  intercostale  èripieno,  da  ciascun- 
lato,  di  due  strati  muscolari  sottili  e formati  di  fibre  obblique, 
che  dicousi  muscoli  intercostali  ( musculi  intercostale*  ).  ' 
Il  numera  totale  di  questi  muscoli  va  conseguentemente  a< 
quarantaquattro  , de1  quali  noverauseve  , da  ciascun  lato  r 
undici  esterni  td  Mudici  interni.  > 

; ..v  . . . • ' . .;  ' 1 

a.  Intercostali  esterni.  t.  . 

..  e s 1 j.  1 . ; 1"  . . ■ ' i 

, 10Ó2.  Gl  'intercostali  esterni,  diretti  obbi  Èqua  mente  da-» 

sopra  in  sotto-  e da  dietro  in  avanti,  vanno  dalla  parte  in- 
feriore della  faccia  esterna  delle  costole  alla  parte  superio- 
re della  faccia  esterna  delle  costole  messe  immediatamente  ab 
di  sotto  , di  surta  che  le  libre  loro  posteriori  sono  piti  ob- 
blique  delle  anteriori.  Cominciano  davvicino  alla  tubero- 
sità delle  costole,  e si  distendono  fìn%alle  cartilagini  costali. 
Ove  terminano  , un’  apoiisi  fatta  di  fibre  che  hanno  la 
stessa  direzione,  li  supplisce.  Dal  margine  loro  superiore  ecb 
inferiore  scappa  un  gran  numero  di  fibre  lendinose,  le-qua^ 
li  si  spandono  principalmente  su  la  faccia  loro  esterna , e 
che  si  stendono  fin  quasi  al  margine  opposto.  •'  — 


Digitized  by  Google 


358 


akàxomiA  special. 


b.  Intercostali  interni. 

1053.  Gì'  intercostali  interni  occupano  tatto  lo  spazio 
che  vi  è tra  le  cartilagini  costali  e le  porzioni  ossee  delle 
costole  fino  all'  angolo  loro.  Le  fibre  loro , obblique  da  su 
in  giù  , da  dentro  in  fuora  e davante  in  dietro  , si  disten- 
dono  dal  perimetro  interno  del  margine  inferiore  di  ciascu- 
na costola  al  labbro  interno  del  margine  superiore  della 
costola  messale  immediatamente  al  di  sotto. 

Gl’inferiori,  da  tratto  in  tratto,  offrono  nella  parte  loro 
posteriore,  de'prolungamenti  che  passano  su  la  costola  vici- 
na e si  distendono  fino  alla  seguente. 

I medii  mercè  prolungamenti  che  sono  tra  ciascun 
paio  di  cartilagini  costali  son  partiti  in  due  metà,  anteriore 
T una  più  picciola,  posteriore  1*  altra  più  considerevole. 

Differiscono  dagl’  intercostali  esterni  , perchè  si  disten- 
dono più  nei  davanti  e meno  nel  di  dietro , perchè  non 
hanno  tanta  larghezza,  e perchè  le  fibre  loro,  che  hanno  una 
direzione  inversa  , sono  più  rette. 

I due  strati  de’  muscoli  intercostali  ravvicinano  le  co- 
stole fra  loro,  e nello  stato  ordinario  accostano  le  inferiori,  che 
sono  più  mobili , verso  le  superiori  , bhe  son  meno  mobili. 

1054.  In  oltre,  si  scorgono  nella  faccia  interna  della 
cavitk  del  petto,  de*  fasci  muscolari,  che  non  sono  costanti, 
che  non  hanno  nemmeno  situazione  fissa  , il  cui  volume 
varia  molto  , che  saltano  talvolta  una  costola , e che  pos- 
sono dirsi  sotto-costali  ( musculi  infra-costales  ). 

Kelch  li  descrìve  sotto  il  nome  di  muscoli  dentati  in- 
terni (1). 

* J • 

. > - . 3.  svceiivio. 

. ! \-tlJ»  ’ ' '*■  •*•••» 

to55.  Il  sucdaoio,  costo-clavicolare , Ch.  ( musculus 
subclavius  ),  rassomiglia  agl’  intercostali,  specialmente  agli 
esterni  nella  sua  situazione  ed  usi. 

(1)  Loco  citato  , p.  )\\ , u.  issi!. 
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ili.  0)11  iiiirB'Kairtiasc,  obblique  da  sopra  iu  sotto  c da  fuo- 
ri iu  dentro,  nasce  dalla  faccia  iufenore  della  clavicola  c dalla 
parte  esterna  dalla  faccia  anteriore  del  legamento  romboi- 
dale, e mediante,  smi  forte  lendiue,  che  si  prolunga  lunghes- 
so il  suo  margine  inferiore,  si  ali  acca  alla  faccia  anteriore 
della  cartilagine  della  prima  costola,  non  lungi  della  sua  estre- 
mità 'anteriore,  . » 1 

Ravvicina  .la  clavicola  alla  prima  costola,  poiché  per 
io  pili  la  lira  in,  basso;  ma  può  agire  in  senso  inverso. an- 
cora, tirando  la  costola  verso  la  clavicola 

io56.  L’analogia  clic -vi  ha  tra  ’l  succlavio  c gl’iuter- 
costali  talvolta  è piu  evideute  per  la  presenza  di  un  secon- 
do muscolo  succlavi»,  che  nasce  dall’  apofìsi  coracoide  o 
dall’.iacroinio  e.  si  a ita  dei  alla  prima-,  Còltola!  (i).  Que- 
st’anomalia indica,  la  relazione  die.  v è. tra.  .il  succlavio  edt»il 
piccial», pitturale  c la  u passaggio  dallo  stato  • ordinano 
a quello  tu  nul  Isi. incontra  uu  terso  pettorale  accossorio. 

. -..  .li  ’•  • 

• * . ■ , ;«cv.-r:i  CAPÌTOLO  SECONDO.  •-.-■•••  ;■» 

-  - > 1 '<1'  .l”l  SÌ  , ■ • ..  li  . . ■. 

».  li..-.;,  ui  s DE^MJWCpU  ANTERIORI  DEA  TRONCO. 

hè-J  •*.  Jf.i'  **l*l  1 * «*’*«•  • , , .iti  e i*  'h  . -I  • 1 *• 

-.  »o*«.l  .....A  - > i.  -'i  ,»!  ■>  - .*!.• 

j • ..io1*].  JL.  muscoli  anteriori  ekijroncoà'undomi  in  mu- 
scoli dell'  addome  , muscoli  del  petto  , muscoli  anteriori 
'ilei  coilo  e.  muscoli,  sacro-còtcì^n Di rado  'esistono  que- 
sti ultimi. | ii  !.•••  , • . . »K.iv«:  •»  r 1 1 • 

...  ,,.:j  | • <■  , .U  !•  ...ì  .•••'. I *'  •'  Cl  U«tl 

-t  ri  t ARTICOLO  PRIMO,,  .hai,  »l  . .0  h 

• • 1 .»*•  I.'.r'i  .«,>.*  ».M  l'jé'llll  ih  . lui. '.''US  tll 

ih  • ■■■'  .—"H  ...  DE’  MDSCOM  DEEL  ‘tf MM)AÌ - •’  ‘ ■ I*  i A .l«,illl 

* 

- I m.H.rl  , «.  > liti  RI  • *»  • . H W *1  f « '»  "l*'  ?■»%•!*> 


• ..  L «SS»  -«E-T-  »S  1.  t^lld  'JiUi  h {blu‘"lT  r.l 

10S8.L  sella  regione  addominale,  trovami  sette  nfuicifli 

1 •*;,  , 777  ..1'  4>v  •!  s.  ■ i.  ili  - a' 

(1)  Doelinicr,  O/is.  anni.  fuse.  I.  p.  — Roscuniull cr  , nell’ 

' Isiiijtàntin  c Ròsi'iiniùUeìf , rìfe?trcige^  t.^fi  ,' e Ve  iionnul- 

*Hr  muse.  vorp.  huim  'raiidir  ftfr 6t  ■ *■*  - rfn,! ^ *•*  i •'“*‘*1 
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pari,  che  formano  [e  sue  pareli  ; quattro  sono  larghi,  due 

lunghi  ed  uno  corto.  .te  ■ i. 

* 1059.  I quattri  larghi  sono,  1’  abbi  èquo  esterno , 1 ' ob- 
bliquo  interno  , il  trasverso  e ’l  diaframma-,  i due  lunghi, 
il  retto  e ’l  piramidale -,  il  corto  è il  quadrato  tle^lontbi  4 
che  è stato  descritto  ( § io5o).  Tra’  larghi  , i tre  primi 
son  messi  nel  davante  e su’  lati  dell*-  cavita  addominale  , 
mentre  il  diaframma  ne  occupa  la  parte  superiore  e poste- 
riore: i due  lunghi  appartengono  alla  pareur  anteriore,  e son 
messi  lunghesso  là  linea  mediana.  ’ > > >■'  • n.  ij  ....  • 

;*  • • 

I.  OBBLIQUO  ESTERNO  DELI.’  ÀDBOMIi.  - l.  ' - 

«.•  • • I.  •»"  'd* 

I060.  L’  ohbliquo  esterno  0 discendente,  costo+addb- 
tninale,  Ch.  (musculus  abdominis  obbliquus  extern  us  4 s. 
descendens  ) è messo  immediatamente  sotto  la  cute.  Aiopre 
non  solo  i due  altri  muscoli  larghi  dell'addome  , ma  an- 
cora la  parte  anteriore  de’  muscoli  intercostali  inferiori  e le 
otto  ultime  costole , alla  cui  faccia  anteriore  trovasi  posto. 

La  sua  parte  posteriore , carnosa , le  cui  fibre  cammi- 
nano obbliquameute  da  sopra  in  sotto,  da  fuora  in  dentro 
e da  dietro  iu  avanti  nasce  dalle  otto  ultime  costole  con 
otto  linguette  che  son  lendinose  solo  nella  estremità  loro,  e 
che  si  confondono  col 'gran  pettorale,  col  gran  dentato  e 

col  gran  dorsale.  .»  . ..  . v •< 

Delle  otto  linguette  che  formano  il  margine  esterno  del 
muscolo,  la  superiore  è la  piu  sottile  , ma  la  più  lunga  ; 
eoa  la  parte  inferiore  del  suo  margine  anteriore  si  confon- 
de con  la  parte  inferiore  del  gran  pettorale , mentre  la  par- 
te superiore  di  questo  stesso  margine  cammina  immediata- 
mente a Iato  della  parte  inferiore  del  margine  posteriore  di 
questo  muscolo,  e si  attacca  alla  faccia  esterna  della  quin- 
ta costola,  a due  pollici  circa  dietro  alla  sua  estremità  an- 
teriore. IrHi.Vi.  li  . ..-  • - - il 

La  seconda  e la  terza  linguetta  sono  di  tutte  le  più 
larghe.  La  quarta  , quinta  e sesta  si  ristringono  a poco  a 

poco  ; la  settima  e la  ottava  sono  molto  piu  strette  dell» 
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altre  , tranne  la  prima.  La  ottava  si  attacca  non  solo  alla 
cartilagine  della  ultima  falsa  costola  , ma  ancora  con  la  sua 
parte  inferiore  al  lendiue  comune  de’  due  seguenti  muscoli 
dell’  addome. 

Il  margine  posteriore  è obbliquo  da  su  in  giù  e dg- 
vante  in  dietro,  dalla  prima  linguetta  duo  alla  ultima;  nel 
resto  della  sua  esten  ione,  che  è meno  considerevole  siegitc 
una  direzione  inversa  , e vi  si  porta  obbliquamenle  da  so- 
pra in  basso  e da  dietro  in  avanti.  . , 

Le  quattro  linguette  superiori  si  confondono  lalmcuV-’ 
con  le  quattro  linguette  inferiori  del  gran  dentato  , c le 
quattro  inferiori  cou  quelle  del  grau  dorsale  , che  tutte  s’ 
incrociano  fra  loro  mercè  roargiui  lendinosi  , diretti  obbli- 

quauieute  da  sotto  in  sopra  e da  fuora  iu  dentro 

■>*  La  sostanza  del  muscolo  aumentasi  considerevolmente 
di  grossezza  da  sopra  in  sotto.  ...  -, 

Il  margine  inferiore  della  porzione  carnosa , con  corte 
libre  lendinose  si  attacca  alla  meta  anteriore  del  I.b^o 
interno  della  cresta  iliaca.  Termina  alla  spina  anteriore  c 
supcriore  di  questa.  . , 

11  margine,  anteriore  descrive  in  dentro  e nel  davaule 
due  convessità  , uua  superiore  più  picciola  , 1’  altra  poste- 
riore molto  più  grande,  che  *on  separate  da  uu  affossamen- 
to intermedio.  Si  continua  col  largo  lendine  anteriore. 

La  parte  carnosa  del  muscolo  obbliquo  esterno  dcll'ad- 
dome  rappresenta  un  rombo  molto  allungalo  , la  cui  .por- 
zione media  è la  più  larga,  e la  superiore  la  più  strettii. 

11  tendine  di  questo  muscolo  è anche  largo,  nia  mollo 
più  lungo  della  sua  parte  carnosa  , poiché  dal  margine  in- 
feriore del  muscolo  pettorale  e dalla  cartilagine  della  .sesta 
costola  si  prolunga  (ino  alla  simfisi  del  pube. 

La  sua  parte  superiore  è la  più  debole  e la  più  sottile. 
Ila  in  avanti  uu  margine  diritto  che  corrisponde  alla  linea 
mediana,  ed  in  dietro,  un  altro  orlo  guernito  di  due  iucisu- 
re , superiore  l’ima,  inferiore  l'altra.  A questo  si  attacca 
il  margine  anteriore  della  parte  carnosa  ; il  suo  iuiècfore<  è 
obbliquo  da  sopra  iu  basso.  Il  superiore  , molto,  più  cariti 
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«li  tutti  gli  allri,  si  attacca  alla  faccia  anteriore!  del  la  carti- 
lagine «Iella  sesta  ertola,  e si  confonde  con  le  fibre  lendino- 
se del  gran  pettorale.  VI  in  ' v i 

L' interno  è talmente  confuso  con  quello  del  muscolo 
omonimo  dell' altro  lato,  che  iu  tutta  la  sua  lunghezza  , le 
‘fibre  de’ «lue  muscoli  si  prolungano  un  poco  aLdi  là  della 
•linea’  mediana.  < ■ n : , •-  1 

L’inferiore  è libero, ■«  dalla  spina  superiore  ed  an  terse - 
dell’osso  degl’ilei  si  stende  fino  alla  simfisi  del  pube i in 
Asmegiemti)  la  sua  direzione-tè  obbliqua  da  sopra  in  sotto 
e da  diètro  in  arasti.  Fa  una  speóie  di  ponte  teso  sul  vó- 
lo che  quivi  esiste  tra  1»  cresta  iliaca  e la  porzione  oriz- 
zontale del  pube.  Questo  margine  inferiore  dicesr  impropria  - 
monte  il  legamento  Hi  Fallo-pia  o di  Poupart  (■  Ligamept- 
tum  Fallopii  s >■  Pomparti  ) $ è meglio  chiamato  arcata 
crurale  ( arcus  cruralis  ).  .$!!•<*■  >-  *-  ■ i * - •• 

Sebbene  il  margina  inferiore  del  Mudili*' dei  muscolo 
oMrfiquo  esterno  dell* addome  abbandoni  le  otta  quando 
'ghigne  alla  spina  anteriore  e su  penose  deh’  osso  dagl'  ilei  , 
pur  non  di  meno  un  pollice  e mezzo  piòl-lungi  in  basso  ed 
in  dentro  , confondesi  intimamente  con  la.  parte' superiore 
della  faccia  esterna  dell’ aponevrosi  crurale  e dei  tendine 
de!  muscolo  fasciadata  5 ciò  che  il  fissa-  di  un  mède  si  sali- 
do, che  si  può  stabilire  la  origine  dell’aponevrosi  crurale- là 
dove  termina  questa  Uaiane.  Dal 'punto  ove  si  unisci  all’a- 
ponevrosi  della  cascia  scappano  fibre  ascendenti,  delle  qua- 
li le  interne  soprattutto  sono  fortissime  e che  > Vanno  su  la 
dfài&ia  anteriore  dei  tendine.  > **  * *1 

L’ arcata  crurale  è la  parte  la  più . grassa  e la  più  far- 
le del  tendine  det  muscolo  obhliquo  esterno  dell’ addente. 
Nel  suo  camminò  si  aggira  leggiermente  da  sotto  in  sopra 
e da  luora  in  dentro  donde  risulta  uua  scanalatura  , un 
terni-canale  , nella  coi-' parte  anteriore  scende-  d cordone 
spermatico.  1 »•  >v  ,*•*<»  m !•»  <n  • 

Questo  semi-eonate  comincia  un  pollile  «ima  più  in 
foora  dell’ angolo  esterno  dell’  anello  inguinale  , elle -or  oca 
descriverò.  Dal  lato  interno  , mercè  la  parie  inferiore  dei 
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muscolo  «bbliquo  interno  e del  trasverso  , esso  caogiasi  in 
un  canale  che  scende  obbliquamenle,  e che  si  può  chiamare 
canale  inguinale  ( canali s inguinalis  ).  Questo  canale  co- 
mincia, ove  il  cordone  spermatico  esco  della  cavila  addo- 
minale, nell'uomo  , e ’l  legamento  rotondo  dell'  utero  nel- 
la donna  , con  uri  apertura  superiore , posteriore  od  addo- 
minale ( apertura  eanalis  inguinalis  superiore  posteriore  s. 
abdominalis  ),  e termina  con  un’altra  apertura  inferiore , 
anteriore  od  esterna  ( apertura  eanalis  inguinalis  nife  rior, 
anterior,  externa  ) chiamala  pure  anello  inguinale  od  ad- 
dominale ( annulus  abdominalis  ). 

Dal  margine  'posteriore  dell’  arcata  drurale  si  stacca  »- 
no  strato  sottile  , sovente  fatto  di  fibre  lendinose , e spesso 
ancora  semplicemente  cellulari,  che  si  dice  fas eia  trasver- 
sale ( fascia  transversalis  ) (i).  Questa  fascia  va  tra  la 
faccia  interna  del  muscolo  obbliquo  e la  faoeia  esterna  del 
peritoneo.  Essa  consolida,  sostiene  e limita  l'apertura  supe- 
riore del  canale  inguinale. 

Tranne  il  punto  precedentemente  indicato  , in  nesgnma 
parte  trovasi  -connessione  manifesta  tra  Tuponevrosi  della  co- 
scia e l’arcata  crurale,  e senza  tagliare  alcuna  fibra  lendi- 
nosa , si  può  dimostrare  sempre  1'  orlo  libero  e liscio  che 
la  termina.  Nou  è raro  però  che  una  benderelia  lendi- 
nosa , larga  talune  linee  , separala  dall'orlo  inferiore  idei 
tendine,  e che  vi  è attaccata  solamente  con  un  tessuto  cel- 
lulare condensato,  le  cammini  al  di  sotto,  ed  un  poco  pii» 
in  dietro,  ma  in  direzione  paralella  alla  sua  , e dalla  parte 
interna  della  estremila  superiore  del  tendine  del  muscolo  la- 
sciatala si  distenda  fino  al  pube,  ove  si  attacchi  alla  parte 
interna  della  faccia  posteriore  della  branca  orizzontale  di 
quest’  osso.  ’ 

Questa  benderell.'t,  fino  ad  nn  certo  punto,  fa  che  lVr- 
cata  crurale  sembri  doppia  ; ma  è più  esatto  di  considerar- 

1 1 *•  *-  a -•  *>t  v.-c  . *.  „ _j  * . « 11“  il’ik  l »j-  'i>v-n 

(i)  Cooper’ in  Monro  , Mori.  anni,  ttf  'ihè  bum.  gullet  ’ 
4a».  — fWeie- aurora  G.  Chxjucl  , Jleeber,  ami  tur  lei  herrr,  de 
1’  ab  do  gì,  Parigi  1817—1819. 
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là  come  un  legamento  particolare  che  diminuisce  la  capaci- 
tà del  vóto  che  T arcata  lascia  al  di  sotto  di  essa." 

AI  di  sodo  dell'arcata  crurale  passano  i vasi  Vd  i ner- 
vi crurali,  che  escono  della  caviti),  dell'addome  per  occupa- 
re la  coscia,  e ohe  vi  sono  attaccali  da  un  tessuto  cellulare 
laschissimo.  Le  viscere,  addominali  sieguono  il  medesimo 
cammino  nell’  ernia  crurale. 

• ■ li  tendine  del  muscolo  obbliquo  esterno  dell'addome  è 
Ibernalo  principalmente  di  fibre  che  sieguono  una  direzione 
ubbliqua  da  su-in  giù,  e da  irrora  in  dentro.  Su,  tutta  ht 
estensione  della  sua  faccia  anteriore  però,  scorgono»  ancora 
altre  fibre  più  deboli,  meno  aderenti,  obbligete  dai  Sètto  in 
sopra  e da  fuora  in  dentro,  che  s'incrociano  con  le  prece- 
denti e che  contribuiscono  ad  accrescere  la  solidità  del  ten~ 
dine.  ...  .-«V  , 

tifi  ^Questo  tendine  è, forato  , nella  sua  pfcfte  intana  da  o- 
na  dozzina  di  aperture  ritondate  , messe  le  nue  afidi  sopra 
delle  altre,  da  su  in  giù,  ed  in  due-  serie  , tua  che  nomina 
disposte  a paia,  anzi  alternano  in- un  . modo  assai,  regolare. 
..Queste  aperture  .firn  passare,  i vasi  ed  i nervi  cutanei.,*  ,.r 
-.?mjl  tendine,  m oline,,  offre,  nella  sua  parte  inferiore  un’a- 
pertura molto  più.tQUStderevole  e di  sua  importanza  diversa. 

Quest' apertura  dicesi  anello  inguinale  od  addominale 
:(  annuiti s abilominglis  ).  Questo  è un  vóto  obkmgt»,.  rrtoes- 
dato  , duello  obbli(|uamtmie  da  sopra  in  sotto  .e.  da. .fiuterà 
in  dentro  , lungo, ,u«*.  pollice  e mozzo  circa  , e largo  ao»., 
che  risulta  dallo  allontanamento  delle  fibre  del  leuduae.  i.r 
r ii  vóto  però,  tire  si.  ravvisa  ip  questo  luogo,,  pò*, 
uno  sviluppo, .più  considerevole  della  disposizione  paistinola- 
re  del  leodiue  dei.  muscolo  obbliquo  esterno- .In  bpii,, quan- 
do si  esamina  questo  ultimo  cou  attenzione,  si  cnoosce  che 
dal  margine  esterno  c concavo  dell'anello  inguinale,  fino  al 
mai;giue  posteriore  del  tendine  , ed  iu  una  direzione  corri- 
spondente a quella  dell'  anello  , le  fibre  assottigliate  si  riu- 
niscono in  làsci  scostati  gli  uni  dagli  altri,  in  modo  che  da, 
trailo  in  tratto  , il  lendine  non  è composto  che  di  fibre  e- 
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steriori,  che  sono  le  più  deboli)  a traverso  delle  quali  tra- 
luce il  colore  de'  muscoli  sottoposti. 

I due  fasci  iibrosi  che  circondano  immediatamente  1’  a* 
nello  inguinale  , il  superiore  de’  quali  suole  essere  sejarato 
in  parte  dal  resto  del  tendine,  mercè  due  aperture  conside- 
revolissime , che  dan  passaggio  a’ vasi  ed  a’  nervi,  hanno  il 
nome  di  pilastri.  Si  distinguono  in  pilastro  superiore  od 
interno  ed  in  pilastro  inferiore  o esterno  ( crura  annuii 
abdominalis  superius  , s.  internum , et  inferius  , s.  exter- 

~ numi).  Queste  sono  le  parti  le  più  grosse  e le  più  forti  del 
Leudiuc.  il  pilastro  inferiore  è più  forte  del  superiore. 

II  pilastro  superiore  più  piatto  , ma  più  largo  del- 
l'altro, s'iucrocia  con  quello  del  lato  opposto,  in  modo  che 
il  sinistro  cuoprendo  ordinariamente  la  maggior  parie  del  ret- 
to , ciascuuo  s'attacca  alla  spina  del  pube  del  lato  oppo- 
sto, e quivi  più  o meno  si  confonde  cou  le  libre  del  pila- 
stro inferiore  dell' altro  lato. 

Il  pilastro  inferiore  più  corto  e più  ritondato  del  su- 
periore è il  vero  termine  dell’orlo  inferiore  del  tendine  od 
il  legamento  di  Fallopia.  li  un  poco  concavo  nella  sua  parte 
superiore  e rappresenta  un  mczzo-cauale  clic  riceve  la  par- 
te inferiore  del  cordoue  spermatico.  Per  nove  a dieci  linee 
con  un  inargine  obbliquo  da  lucra  in  dentro  e da  dietro 
ùi  avanti  , si  attacca  alla  parie  interna  della  faccia  anterio- 
re della  branca  orizzontale  del  pube  lino  alla  sua  spina. 

11  cordoae  spermatico  traversa  1’  anello  inguinale,  se- 
guendo la  direzione  del  maggior  diametro  di  quesl'aperlura, 
che  empie  specialmente  nella  meta  inferiore  delia  sua  lun- 
ghezza. Parecchie  libre  ascendenti  dallo  strato  esterno,  me- 
no forti  ed  aderenti  tra  loro,  vanno  su  la  sua  parie  anteriore. 

11  lendine  del  muscolo  obbliquo  esterno  dell'  addome 
è libero  nella  sua  mela  esterua  , ed  unito  solamente  con 
un  tessuto  mucoso  poco  lìtio  al  muscolo  obbliquo  iuleruo 
sottoposto.  Questa  metà  corrisponde  in  fuora  alla  regione 
anteriore  della  porzione  carnosa  , ed  in  dentro  alla  regione 
posteriore  della  porzione  tendinosa  dell’  obbliquo  interno. 

La  meta  interna  che  è più  picciola  si  unisce  solidis- 
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■.imamente  col  tornirne  del  muscolo  obliliquo  interno,  e con 
esso  fa  il  foglietto  anteriore  della  guaina  del  muscolo'  retto 
dell’addome. 

Questo  muscolo  è il  più  superficiale  ed  il  più  grande 
di  tulli  quei  dell’addome,  che  esso  ricuopre  quasi  interamen- 
te, tranne  una  picciola  parte  dell’obbliquo  interno  e del 
trasversale  in  dietro  e giuso. 

Nella  sua  posizione,  nella  direzione  delle  sue  fibre  e nel- 
la poca  distanza  che  la  parte  sua  carnosa  si  dilunga  in  a- 
vanti  , esso  corrisponde  talmente  a’  muscoli  intercostali  e- 
sterni,  che  si  ha  ragion  di  dire  che  rappresenta  quelli  nell 
addome. 

Trae  le  costole  in  giù,  restrigne  la  carità  addominale 
per  ogni  verso , e concorre  in  tal  modo  con  gli  altri  mu- 
scoli dell’  addome  ad  espellere  i corpi  estranei  che  in  essa 
sono.  Nel  tempo  stesso  , come  le  viscere  addominali  che 
comprime  tendono  a scappare  per  ogni  parte  , esso  in  un 
modo  mediato  contribuisce  a comprimere  il  petto  da  sotto 
in  sopra  , ciò  che  il  mette  fra  i muscoli  espiratori.  Aiuta 
un  poco  la  flessione  della  colonna  vertebrale  in  avanti. 

ìofit.  Questo  muscolo  nella  configurazione  dell’  anello 
inguinale  offre  differenze  relative  al  sesso.  In  fatti  1’  anello 
c più  largo  e più  rilondato  nell’uomo  che  nella  donna. 

ìofia.  Indipendentemente  dall’assenza  di  una  porzione 
più  o meno  considerevole  della  sua  parte  media  ed  anterio- 
/ re,  vizio,  di  conformazione  che  ha  in  comune  con  gli  altri 
muscoli  addominali  , nélla  divisione  dell’  addome,  1’  obbliquo 
esterno  è soggetto  anche  ad  un’altra  anomalia,  la  quale  consiste 
nello  sviluppo  della  parte  inferiore  del  suo  tendine  anteriore 
in  un  modo  imcompiuto,  debole,  e forata  da  molte  aperture. 
Quest’  anomalia  dipende  dall’assenza  delle  fibre  esterne  che 
legano  e rattengono  quelle  dello  strato  profondo.  Ne  risul- 
ta una  varietà  dell'ernia  inguinale  esterna  che  somiglia  al- 
1’  ernia  crurale  , poiché  le  viscere  non  escono  per  l’anello, 
ma  molto  più  in  fuora. 

i > 
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li L Obbliquo  interno  dell'  addome. 

’ ■ ' • V i . : » 

• i#63.  L’  obbliq  uo  interno  od  ascendente  , ileo-addo- 

minale, Cli.  ( musculus  ab  do  mi  ni  s obliquus  interniti , s. 
oblique  ascendens  ),  messo  immediatamente  al  di  solto  del 
precedente,  fa  lo  strato  medio  de’  muscoli  larghi  dell’addo- 
me. £ molto  più  picciolo  dell’  obbliquo  esterno,  ed  occupa 
lo  spazio  che  è tra'  margini  inferiori  delle  cartilagini  delle 
ultime  cinque  costole,  la  cresta  iliaca,  il  pube  e la  linea  t 
mediana. 

La  direzione  delle  sue  fibre  .è  inversa  di  quella  delle 
fibre  dell’  obbliquo  esterno,  giacche  vanno  da  fuora  inden- 
tro , da  dietro  in  avanti  e da  basso  in  alto.  Le  posteriori 
però  sou  rette,  le  medie  obbliquissime , le  interne,  anterio- 
ri ed  inferiori  trasversali,  e le  più  basse  di  tutte,  obbliquo 
anche  da  su  in  giù  e da  fuora  in  dentro.  Considerato  nel 
suo  insieme,  èfatto  dunque  di  fibre  che  si  discoslauo  le  uue 
dalle  altre  come  le  stecche  di  un  ventaglio. 

La  parte  carnosa  di  questo  muscolo,  col  suo  margine 
superiore,  per  mezzo  di  corte, '-fibre  tendinose,  nasce  da  tutto 
l’orlo  inferiore  della  cartilagine  della  decima  costola  e dalla 
parte  anteriore  di  quelle  della  undecima  e duodecima. 

Il  suo  rnargiflS.  posteriore  si  riuuìsce  con  I’  aponevtosi 
posteriore  del  muscolo  trasverso  anche  con  l’  apouevrosi 
comune  del  g'ran  dorsale  e del  dentato  posteriore  ed  inferio- 
re , che  nasce  dalle  apofisi  spinose  delle  vertebre  lombari 
e sacrali.  , 

Si  stende  molto  più  in  avanti  ed  in  giù  della  porzio- 
ne carnosa  dell'obbliqUo  esterno  che  in  questa  direzione  ol- 
trepassa quasi  tanto  , quanto  questo  il  supera  in  alto. 

Il  suo  margine  anteriore  è undolato  , convesso  superi- 
ormente , concavo  inferiormente.  Dalla  sommila  della  carti- 
lagine della  decima  costola  si  dilunga  fin  dappresso  alla  sim- 
fisi  del  pube  , fermasi  ad  un  mezzo  pollice  circa  da  quest’ 
articolazione,  e si  dirige  in  generale  obbliquamente  da  sopra 
in  sotto  e da  Cuora  in  deulro.  .. 
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li  margine  inferiore  nasce  dall'  interstizio  della  parie 
anteriore  della  cresta  iliaca,  ed  al  di  sotto  della  spina  ante- 
riore c superiore  della  parte  esterna  della  faccia  interna  del- 
l’arcata crurale.  1 suoi  lasci  interiori  varino  obhliquameule 
in  basso  , escono  per  l ancilo  inguinale  col  cordone  sperma- 
tico che  avvolgono  in  fiiora,  e seco  scendono  nello  scroto; 
essi  costituiscono  il  muscolo  cremasi  ere. 

Il  tendine  dell'  obbliquo  interno  c molto  meno  esteso 
dell'  esterno,  ma  (in  da  che  nasce,  nella  sua  parte  media  si  di- 
vidi? in  due  foglietti  , uno  auteriore  ed  esterno,  1' altro  po- 
steriore ed  interno. 

Il  foglietto  anteriore,  intimamente  confusa  col  tendine 
dell’ obbliquo  esterno,  fa  la  parete  anteriore  della  guaina  del 
muscolo  retto. 

Il  foglietto  posteriore  si  unisce  parimenti  al  tendine  del 
muscolo  trasverso  per  produrre  la  parete  posteriore  di  que- 
sta stessa  guaina.  t » 

' Nelle  sue  due  estremità,  all’  opposto,  il  tendine  c sem- 
plice e fatto  solo  dal  foglietto  anteriore  , clic  passa  davanti 
al  muscolo  retto  , unendosi  meno  intimamente  al  lendine 
dell’  óbbliquo  esterno  soprattutto  inferiormente. 

Il  margine  superiore  del  tendine  comincia  nella  cartila- 
gine della  nona  costola;  ina  il  foglietto  posteriore  sparisce  di 
già  nell' intervallo  che  separa  la  settima  dalla  ottava.  Da  qu'i, 
il  muscolo  retto  si  adatta  immediatamente  sul  tendine  del  tra- 
sverso e più  in  alto  su  le  cartilagini  costali. 

In  giù  il  foglietto  posteriore  del  tendine  termina  nella 
meta  dello  spazio  clic  v’  ha  tra  l’ombcllico  e la  simfisi  del 
pube  con  un  margine  semi-circolare,  concavo  inferiormen- 
te, perche  le  sue  fibre  si  discostauo  a poco  a poco  fra  loro 
ed  in  fine  spariscono.  j . 

It  muscolo  obbliquo  interno  corrisponde  agl'  intercosta- 
li interni  ( § '«44  ) nella  direzione  delle  sue  fibre,  nella 
Atta  situazione  al  di  sotto  dell’ obbliquo  esterno,  e perche 
sue  fibre  carnose  vanno  più  lungi  in  avanti  di  quelle 
di  questo  ultimo. 

Conforme  al  precedente , reslrigne  la  cavità  addomiale 
per  ogni  verso,  in  modo  che  esso  produce  gli  stessi  effellù 


Digitized  by  Google 


I>E*  MUSCOLt  AHTERtORT  DEL  TROHCO. 


36g 


III.  Trasverso. 

1064.  Il  trasverso,  lombo-addominale , Cli.  ( mutcu- 
lus  abdomìnis  transversus , &.  intimus  ),  rassomiglia  molto 
all’  obbliquo  interno  nella  estensione  e nella  direzione.  La 
sua  parte  carnosa  però  è più  lunga  e più  stretta.  Le  fibre 
che  il  compongono  camminano  interamente  a traverso,  le 
inferiori  sole  sono  un  poco  obblique  da  su  in  giù  e da  die- 
tro in  avanti. 

Il  suo  margine  esterno  convesso  in  fuora  e obbliquo 
da  sopra  in  sotto  e da  dentro  in  fuora.  La  sita  maggior 
parte  nasce  con  sette  larghi  fasci  , in  generale  poco  distin- 
ti , dalla  faccia  inferiore  delle  cartilagini  delle  sette  costole 
inferiori , e si  confonde  col  margine  anteriore  della  porzio- 
ne costale  del  diaframma.  L’  altra  parte  di  questo  margine, 
la  più  picciola,  che  è auche  la  inferiore,  e che  cammina  di- 
rettamente da  su  in  giù,  ti  attacca  al  margine  anteriore  del 
tendine  posteriore  che  or  ora  descriverò,  e che  proviene  dal- 
le vertebre  lombari. 

Il  margine  inferiore  si  attacca  al  labbro  interno  della 
parte  anteriore  della  cresta  iliaca.  Dalia  spina  anteriore  e 
superiore  dell’  osso  degli  ilei  fin  dappresso  aH’  anello  ingui- 
nale, si  confonde  per  gradi  col  margine  inferiore  del  musco- 
lo obbliquo  interno , in  modo  che  da  anche  fibre  al  cre- 
mastere. 

Il  margine  anteriore  è sommamente  concavo,  sopratat- 
to immediatamente  al  di  sotto  de)  mezzo  della  sua  lunghez- 
za. La  sua  parte  superiore  è attaccata  con  corte  fibre  all’ 
orlo  laterale  della  cartilagine  tifoide;  ma  in  quasi  tutta  la 
sua  lunghezza  esso  si  attacca  al  tendine  anteriore. 

Questo  tendine  nella  sua  parte  media  c un  poco  più 
largo  di  quello  dell’obbliquo  interno;  ma  è molto  più  stret- 
to superiormente,  a motivo  della  larghezza  più  coosidere- 
vole  della  porzione  carnosa.  È composto  quasi  interamente 
di  fibre  trasversali  , e forma  il  foglietto  posteriore  della 
guaina  del  muscolo  retto.  Questa  guaina  non  esiste  in  tutta 
T.  II.  > »4 
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la  lunghezza  del  muscolo:  nè  si  eleva  cosi  in  alto  quanto  esso, 
e manca  davante  alle  cartilagini  costali  che  ricopre  ; anche 
ili  basso  essa  resta  frequentemente  un  poco  al  di  sopra  del- 
la metà  delio  spazio  che  è tra  l'otnbellico  e ’I  pube  , ma 
ordinariamente  trovasi  qui  una  molto  sottile  estensione 
teudinosa  , cui  si  attacca  la  pafle  inferiore  del  margine  an- 
teriore del  muscolo  trasverso,  e che,  ora  passa  al  di  dietro 
del  muscolo  retto,  per  riunirsi  al  di  la  del  suo  orlo  inter- 
no, al  foglietto  anteriore,  della  guaina,  ora  , e specialmen- 
te nella  sua  parte  inferiore  , si  unisce  al  margine  esterno  , 
principalmente  a quello  del  suo  teudinc  inferiore. 

Oltre  questo  tcndiuc  auteriorc  , il  muscolo  trasverso  ne 
ba  uno  posteriore. 

Questo  si  attacca,  con  un  margine  retto,  all' orlo  poste- 
riore delia  porzione  carnosa  dei  muscolo,  e si  divide  in  due 
foglietti,  anteriore  1’  uno  , posteriore  l'  altro. 

Il  foglietto  posteriore  è il  più  forte  ; componesi  di  fi- 
bre trasversali,  e con  linguette  separate  si  attacca  alle  som- 
mila delle  apofisi  trasverse  delle  quattro  vertebre  lombari 
superiori  ed  al  margine  inferiore  della  dodicesima  costola, 
Presso  alla  inserzione,  le  fibre  convergono  da  sopra  in  sotto 
e si  uniscono  in  una  punta  sola.  Questo  foglietto  c messo 
tra  il  veutre  comuue  del  sacro-ischiadico  e ’l  quadrato  de’ 
lombi. 

li  foglietto  anteriore , mollo  più  soltilt*  passa  al  davan- 
ti del  quadrato  de’ lombi  , e col  suo  orlo  posteriore  si  at- 
tacca alle  radici  delle  apojjsi  trisverse  delle  vertebre  lom- 
bari, • . 

. h II  muscolo  trasverso  corrisponde  al  triangolare  dello 
sterno  nella  direzione  delle  sue  fibre  , nella  sua  situazione, 
negli  attacohi  del  suo  margine  esterno  alla  faccia  interna 
delle  costole,  o in  quelli  del  suo  margine  interno  allo  ster- 
no ed.  alla  linea  bianca. 

Agisce  come  i precedenti , ma  contribuisce  soprattutto 
a restrigaere  trasversalmente  la  cavita  addominale. 

il  v 

f • '•  "i  . ■. 
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IV.  Linea  bianca. 

io65.  La  linea  bianca  ( linea  alba  ) è una  striscia 
lendinosa  solidissima  che  esiste  lunghesso  la  linea  mediana 
della  parete  anteriore  dell’  addome.  È formala  dall1  incro- 
ciamento de’ tendini  anteriori  de’ tre  muscoli  larghi  dell’ ad- 
dome , in  dentro  dalla  guaina  del  retto.  La  sua  parte  più. 
larga  corrisponde  alla  regione  umbilicale  ; quivi  ha  un  mez- 
zo pollice  quasi  di  larghezza.  Dall’  ombellico  fino  al  pube 
diviene  rapidamente  strettissima  , ma  vi  offre  una  spessezza 
molto  più  considerevole  davanti  indietro,  che  nella  parte  su- 
periore, ove  all’  opposto  è molto  piu  larga.  Superiórmente 
conserva,  ne’ due  terzi  quasi  dell’intervallo  che  è tra  I*  om- 
bellico  e la  cartilagine  xifoide,  la  larghezza  di  due  a quat- 
tro linee , che  perde  poi  alla  distanza  di  poche  linee  al  di 
eottq  dell'  ombellico. 

Al  bellico  , nelle  prime  epoche  della  vita,  è guernita 
di  un'apertura  chiamata  anello  umbilicale  ( annulus  unibi- 
li calis  ),  per  lo  quale  passano  i vasi  umbilicali  e 1'  uraco. 
Ma  poco  dopo  la  nascita,  l’apertura  si  salda  intéràméntè  con 
gli  avanzi  di  qqesti  ultimi  organi,  ih  modo  che  questo  pun- 
to è quello  in  cui  la  imea  bianca  offre  maggior  resistenza. 

£ qui  che  la  parte  lendinosa  della  parete  anteriore 
dell’  addome  ha  maggior  solidità  e forza. 

La  linea  bianca  nell' addome  tiene  lo  stesso  oflizió  che 
Io  sterno  nel  petto, , con  qoesta  sola  differenza  che  non  è 
formato  di  ossa  nel  suo  interno.  I tendini  anteriori  de’ mù- 
scoli larghi  vi  si  attaccano , del  pari  che  le  cartilagini  del- 
le costole  si  articolano  con  lo  sterno,  e la  differenza  di  tes- 
suto che  v'ha  tra  essa  e lo  sterno  si  rannoda  alla  differen- 
za generale  di  struttura,  che  si  trova  tra  la  cavita  addomi- 
nale e la  cavità  del  peito,  questa  essendo  formata  quasi' inte- 
ramente di  parti  ossee,  mentre  Je  pareti  di  quella  sono  car- 
nose e lendinose. 

Del  resto,  ciò  che  nell’uomo  e nella  maggior  parte  de- 
gli altri  animali  trovasi  indicalo  solamente  , è più  perfetta* 
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mente  sviluppalo  nel  coccodrillo,  dalla  presenza  di  un  vero 
sterno  addominale  e di  costole  addominali. 

1066.  La  linea  bianca  talora  vedesi  mancare  in  una  e- 
stensione  più  o meno  considerevole  della  sua  lunghezza,  in 
seguito  di  un  vizio  primitivo  di  conformazione  o almeno  di 
sviluppo  imperfetto.  Le  avviene  spesso  di  soffrire  lacerazio- 
ni o distensioni  accidentali. 

Questi  vizii  di  conformazione  originari  e queste  altera- 
si consecutive  cagiouauo  uu  prolasso  innormale  delle  visce- 
re dell’  addome  che  dicesi  ernia  umbilicale  ( liernia  umbi- 
licalis ),  quando  avvien  per  lo  bellico  o nelle  sue  adiacenze, 
e che  coustituisce  la  più  frequente  di  tulle  le  ernie  ventra- 
li ( hernia  ventralis  ),  allorché  sopravviene  altrove. 

' ’ * * I ' • » .11 

V.  Retto  dell’  addome. 

/ • . V 

K * . 

1067.  Il  muscolo  retto , sterno-pubico  , Ch.  ( mnscit- 
lus  rectus  abdominis  ),  occupa  la  parte  interna  della  faccia 
auteriope  dell’addome.  E lunghissimo  , stretto  in  proporzió- 
ne della  sua  lunghezza,  ma  più  sottile  che  stretto.  La  sua 
spessezza  diminuisce  a poco  a poco  da  sotto  In  sopra,  men- 
tre la  sua  larghezza  si  aumenta  mollo  in  questo  verso. 

Con  tre  larghe  linguette,  delle  quali  le  interne  sono  le 
più  basse  e la  esterna  lq  più  alta,  si  attacca  al  margine  an- 
teriore ed  alla  parte  inferiore  della  faccia  hnteriore  della 
quinta,  sesta  e settima  costola.  Le  due  interne  sono  le  più. 
larghe,  e d’ordinario  Iranno  la  stessa  larghezza.  La  esterna 
è talvolta  molto  più  sottile  , 'Semplicemente  lendinosa  ed  a- 
derente  alla  prima  linguetta  del  muscolo  óbbliquo  esterno 
dejl’  addome,  o surrogala  interamente  da  essa,  in  modo  che 
il  muscolo  retto  si  dilunga  lino  alla  sesta  costola. 

La  linguetta  interna  si  attacca  anche  alla  faccia  ante- 
riore della  cartilagine  xifoide  e de’suoi  legamenti. 

Inferiormente  il  muscolo  retto  termina  con  un  tendine 
largo  e corto , che  al  di  dietro  del  muscolo  piramidale  si 
attacca  alla  l'accia  superiore  della  branca  orizzoniale  del  pu- 
be. Talvolta  questo  tendine  c diviso  in  due  pilastri  , l’uno 
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esterno  più  stretto  , l’altro  interno  più  largo  ; ma  ordina- 
riamente la  divisione  appena  è visibile. 

I tendini  de’due  muscoli  retti  si  confondono  affatto  fra 

.1 

loro  , alla  parte  inferiore  s’incrociano  anche  in  una  porzio- 
ne della  larghezza  loro  , e scendono  dalla  simfìsi  del  pube 
Ano  al  legamento  sospensorio  dell’  asta. 

II  muscolo  retto  appartiene  alla  classe  de’ muscoli  poli- 
gastrici, e fra  tutti,  in  esso  trovasi  questa  disposizione  som* 
inamente  sviluppala.  In  fatti  è sempre  diviso  in  parecchi 
ventri  da  intersezioni  lendinose  undolate,  fatte  di  fibre  lon- 
gitudinali. Il  più  spesso  noveratisi  tre  di  queste  intersezio- 
ni , donde  il  numero  de’  ventri  ghigne  a quattro. 

Le  intersezioni  non  sono  tutte  fatte  esattamente  su  lo 
stesso  tipo.  I caratteri  loro  generali  consistono  : 

1. °  In  quanto  aderiscono  intimamente  al  foglietto  ante- 
riore della  guaina  del  muscolo.  Generalmente  parlando,  sono 
anche  molto  più  apparenti  in  avanti  che  in  dietro,  ove  o- 
ra  esse  non  veggionsi  affatto,  ora  son  visibili  sopra  un  pun- 
to solo.  Aderiscono  poco  , e per  lo  più.  non  aderiscono  al 
foglietto  posteriore  della  guaina. 

2. °  In  quanto  che  s’  incontrano  ordinariamente  al  di 
sopra  del  bellico.  La  prima  trovasi,  in  generale  precisamen- 
te all’  altezza  di  questa  regione,  la  superiore  un  pollice  cir- 
ca al  di  sotto  della  estremiti  superiore  del  muscolo , e la 
inedia  quasi  nel  mezzo  dello  spazio  che  separa  le  due  altre, 
sebbene  ordinariamente  un  poco  più  vicino  alla  superiore 
die  alla  inferiore. 

Per  lo  più,  le  due  inferiori  occupano  tutta  la  larghezza 
del  muscolo,  mentre  la  superiore  esiste  su  la  meta  interna  di 
questa  stessa  larghezza.  • 

Talvolta  però  se  ne  trova  una  quarta  incompiuta  al  di. 
sotto  dell’ ombellico.  Talora  pure  una  delle  superiori  manca, 
od  almeno  è incompiuta  , come  avviene  sempre  alla  terza. 

Queste  intersezioni  lendinose  sono  certamente  ripeti- 
zioni incompiute  delle  costole  nelle  pareti  addominali. 

11  muscolo  retto  è rinchiuso  nella  guaina  formata  da’* 
tre  muscoli  largiti  dell'  addome  , alla  quale  è unito  mercè; 
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un  tessuto  mucoso;  la  sua  parte  carnosa  vi  si  attacca  debol- 
mente , ma  le  sue  intersezioni  lendinose  vi  aderiscono  inti- 
mamente. 

Il  foglietto  posteriore  di  questa  guaina  manca  nella  par- 
te superiore  del  muscolo,  quella  che  copre  le  cartilagini  co- 
stali cui  si  attacca,  e nella  sua  parte  inferiore  , dal  mezzo 
circa  dello  spazio  che  è tra  l’ombellico  e la  simfisi  del  pu- 
be. In  questi  due  luoghi  il  muscolo  poggia  immediatamente, 
Jn  sopra  su  la  faccia  anteriore  delle  cartilagini  costali  , in 
sotto  su  la  parete  anteriore  del  peritoneo  , cui  è unito  con 
un  tessuto  cellulare  laschissimo. 

Il  muscolo  retto  restrigne  la  cavità  addominale  in  lun- 
ghezza, e concorre  a piegare  la  colonna  vertebrale. 

Come  si  unisce  con  gli  obbliqui  esterno  ed  interno  , 
mediante  intersezioni  tendinose  , gli  effetti  delle  sue  contra- 
zioni si  estendono  anche  a questi  muscoli  , del  pari  che  es- 
so risente  la  influenza  di  quelli.  In  conseguenza  tutti  questi 
muscoli  agiscono  concordemente  (i). 

1068.  Il  muscolo  retto  offre  talora  una  quarta  linguet- 
ta che  si  eleva  dalla  parte  esterna  od  interna  del  suo  mar- 
gine superiore,  più  comunemente  dall’interna  e va  alla  quar- 
ta costola.  Questa  conformazione  si  approssima  a quella  che 
offre  nella  maggior  parte  de’  mammiferi  , ove  d’  ordinario 
arriva  alla  seconda  costola.  Con  una  gradazione  insensibile 
conduce  pure  alla  formazione  di  un  muscolo  sternale  esterno 
innormale. 

Questo  muscolo  più  rapidamente  si  divide  nella  sua  lar- 
ghezza che  nella  sua  lunghezza.  Si  è trovato  però  da  cia- 
scun lato,  in  fuora  del  muscolo  retto  normale,  Ira’  due  ob- 
bliqui  , un  muscolo  che  si  estendeva  dall'orlo  inferiore  del- 
la decima  costola  alla  parte  media  dell’  orlo  inferiore  della 
cresta  iliaca  (a).  Questa  occorrenza  si  avvicina  a quella  che 

(l)  Berlin  , Màmoirc  sur  V usagc  des  enerv.  des  muse,  droits 
du  las-ventrc  j nelle  Mèm.  de  V itcad.  de  Paris  , 174®  » P‘  585. 

(3)  Kelch  , loco  citato  , p.  4a. 


Digitized  by  Google 


de’  muscoli  Anteriori  del  tronco.  3j5 

ti  vede  negli  uccelli  , ove  il  muscolo  retto  dell'  addome  è 
larghissimo. 

La  multiplicazione  delle  intersezioni  tendinose  di  que- 
sto muscolo,  e specialmente  la  presenza  loro  al  di  sotto  del 
bellico,  sono  anche  due  circostanze  importanti,  poiché  rav- 
vicinano 1'  uomo  alla  scimia  (i). 

VI.  Piramidale. 

Il  piramidale , pubio-sotto-umbilicale,  Ch.  ( musculus 
pyramidalis  ),  messo  nella  parte  inferiore  della  guaina  for- 
mala da' tendini  de’ tre  muscoli  larghi  dell’addonie,  è coper- 
to solo  iu  avanti  dal  foglietto  anteriore  di  questa  guaina  , 
mentre  in  dietro  lo  è dalla  parte  inferiore  del  muscolo  retto. 

E triangolare  ed  allungalo;  la  sua  base  guarda  in  bas- 
so e 1’  apice  in  alto.  Cammina  obkliquamente  da  giu  in  sul 
e da  fuora  in  dentro,  nasce  dalla  mela  interna  della  bran- 
ca orizzontale  del  pube,  tra  la  inserzione  del  pilastro  ester- 
no del  muscolo  obbliquo  discendente  e la  simfisi  del  pube, 
e si  attacca  con  la  sua  sommità  alla  parte  inferiore  della  li- 
nea bianca. 

Esso  consolida  la  linea  bianca  e restrigne  la  cavità  ad- 
dominale da  sopra  in  sotto. 

1070.  È rado  che  il  muscolo  piramidale  offra  anomalie. 

La  piu  ordinaria  consiste  a vederlo  mancare  da  un  lato 
solamente,  o da  entrambi  al  tempo  stesso,  ed  allora  la  par- 
te inferiore  del  muscolo  retto  è più 'grossa  e più  larga  (2). 

L’  assenza  di  questo  muscolo  fe  uu’analogia  rimarchevo- 
le con  la  couformazione  della  maggior  parte  degli  animaci. 

Più  di  rado  è mulliplice  da  un  lato  (3)  o da  entram- 
bi (4)  , iu  modo  che  se  ne  trovano  tre  o quattro.  ^ 

L 

(1)  Drolincourt  , in  Btasius  , Anat.  animai,  p.  ho.  — - Vroq. 
«1’  Azyr  , Encjc.  milh:  , System,  anat.  quadrup.  , t.  II  , p.  aa. 

« (2)  Santorini  , tìbserv.  anatom.  , cap.  ix  , p.  iCo. 

(3)  Winslow  , Expos.  anatom.  , Tr.  (Ics  musclcs.  p.  36. 

(4)  Sabaticr  , Tr.  compì.  tT  anat,  , éd 

I 

’ - V 

V * - 
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VII.  Diaframma. 

1071.  Il  diaframma  (scptum  . transeersum,  diaphrag - 
ma  ) (1)1  muscolo  sonile  e largo,  è messo  tra  le  caviti» 
del  petto  c dell’  addome.  Con  la  sua  faccia  superiore  aderi- 
sce alla  pleura  ed  al  pericardio  , e con  la  inferiore  al  pe- 
ritoneo. La  sua  forma  somiglia  molto  a quella  di  un  otto 
in  cifra  coricato  sul  Iato  ( co  ),  poiché  è più  largo  da  un 
lato  all’  altro  che  davante  in  dietro,  ristretto  in  merzo  e cir- 
conscritto da  margini  ritondati  e convessi.  Nasce  dalle  ver- 
tebre lombari  superiori  e si  attacca  alle  sei  ultime  costole, 
e d’ordinario  ancora  alla  cartilagine  Tifoide. 

Vi  si  può  distinguere  una  parte  inferiore  o lombare 
( pars  lumbaris  ),  una  superiore  o costale  ( pars  costali*') 
ed  un  tendine  medio  ( tendo  intermedius  ). 

La  parte  lombare  più  spessa  e molto  più  piccioladel- 
I’  altra  , nasce,  da  ciascun  lato,  con  quattro  capi  o gambe 
dalle  tre  vertebre  lombari  superiori  , e termina  superior- 
mente nel  margine  posteriore  del  centro  tendinoso  Le  due 
metà  di  questa  parte  rappresentano  un  X ; in  fatti  si  riu- 
niscono quasi  nel  mezzo  della  lunghezza  loro , e di  nuovo 
si  allontanano  fra  esse  in  sopra. 

«Le  quattro  gambe  dalle. quali  nasce  ciascuna  metà  del- 
la parte  lombare , succedonsi  da  dentro  in  fuora  e da  giù 
in  su,  in  modo  che  a poco  a poco  si  raccorciano  e vanno 
piu  in  fuora  ed  in  dietro.  • 

Del  resto,  le  gambe  de’ due  lati  non  si  rassomigliano 
perfettamente.  In  generale,  quelle  a sinistra  sono  più  piccio- 
le  di  quelle  a dritta. 

La  gamba  interna  0 la  più  bassa  del  lato  diritto,  più 
forte  della  manca  , nasce  più  al  di  sotto  di  questa  con  nu 
largo  tendine,  dalla  faccia  anteriore  della  terza  vertebra  lom- 
bare , talvolta  ancora  dal  legamento  inter-vertebrale  messo 

(1)  Hallcr  , Nova  icon  sopii  transversi , Goltingen  , “ 

Santorini  , Tal.  anat.  xvn.  Parma  , 1775,  tal»,  x , fig.  — Xissot, 
Des  J bnct. , du  diaphr.  , Montpellier  , 182J. 
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tra  la  terza  e la  quarta.  Questa  è la  più  voluminosa  dì 
tutte. 

La  seconda  gamba  diritta,  situata  dietro  alla  prima,  na- 
sce con  un  tendine  ordinariamente  semplice  , ma  talvolta 
doppio,  dalla  faccia  anteriore  del  corpo  della  seconda  ver- 
tebra lomhare.  Le  sue  fibre  carnose  si  attaccano  in  dietro  a 
quelle  della  prima. 

La  terza,  che  talvolta  è più  voluminosa  e più  larga 
della  precedente,  proviene  dalla  faccia  anteriore  del  legamen- 
to intervertebrale  della  prima  e seconda  vertebra  lombare,  e 
dalla  parte  laterale  del  corpo  della  prima  : si  dirige  suso 
ed  in  fuora. 

La  quarta  nasce  dall’  apofisi  trasversa  della  seconda  o 
della  prima  vertebra  lombare  od  anche  dalla  ultima  dorsale. 

Le  gambe  del  lato  sinistro  nascono  quasi  sempre  da  una 
semi  vertebra  o da  una  vertebra  intera  più  sopra  di  quelle 
del  lato  diritto. 

Tra  le  gambe  interne  trovasi  un’  apertura  oblonga,  ri- 
fondata , longitudinale  e provveduta  di  orli  lendinosi  nella 
sua  parte  inferiore,  che  è la  più  estesa;  chiamasi  apertura 
aortica  ( hiatus  aorticus  ).  Di  là  passa  1’  aorta  uscendo 
del  petto  per  entrare  nell’  addome. 

Dopo  che  i fasci  carnosi  delle  diverse  gambe  dello  stes- 
so Iato  si  son  riuniti  (1)  , quelle  di  diritta  e quelle  di 
manca  si  confondono  insieme  al  davante  della  estremità  su- 
periore della  prima  vertebra  lombare,  e s’ incrociano  in  parte. 

D'  ordinario  una  picciola  porzione  del  fascio  interno 
della  metà  sinistra  passa  al  davante  della  diritta;  ma  una 
porzione  più  considerevole  della  diritta  messa  sotto  questo 
fascio,  va  a sinistra  e forma  la  parte  la  piu  interna  della 
metà  sinistra  della  porzione  lombare  del  diaframma. 

Questa  riunione  è lunga  quasi  un  pollice.  Al  di  sopra 
della  sua  estremità,  superiore,  le  porzioni  lombari  del  musco- 
lo nuovamente  si  scostano  fra  loro  , e fanno  un’  apertura 

(1)  La  riunione  delle  quattro  gambe  di  ciascun  lato  chiamasi 
comunemente  col  nome  di  pilastri  del  diaframma. 
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longitudinale,  rifondata  ed  allineatissima  che  dicesi  esofagea. 
( hiatus  , s.  foramen  oesophageum  ).  Quest’  apertura  che 
lia  un  pollice  e mezzo  a due  di  lunghezza,  e che  si  trova 
un  poco  a sinistra  della  linea  mediana,  fa  passar  I’  esofago. 
In  su  e nel  davanti  è chiusa  da  taluni  sottili  fasci  delle 
metà  lombari  de’due  lati,  che  inchinandosi  rispettivamente 
si  confondono  insieme. 

Il  margine  superiore  ed  anteriore  delle  due  porzion1 
lombari,  che  da  ciascun  lato,  cammina  obbliquamente  da  so- 
pra in  basso  , da  dentro  in  fuora  e davante  in  dietro , si 
attacca  all'  orlo  posteriore  del  tendine  mediano;  l’esterno 
si  continua  nou  ‘interro!,,  vou  la  porzione  costale  del  mu- 
scolo. 

Le  fibre  di  questa  parte  son  dirette  da  giù  in  su.  Di- 
scostansi  le  une  dalle  altre,  come  le  stecche  di  un  ventaglio. 

Il  tendine  medio  è triangolare.  La  sua  forma  simi- 
glia quella  di  una  foglia  di  trifoglio.  La  sua  parte  media 
è la  più  larga,  il  suo  orlo  anteriore  convesso  e’1  posterio- 
re concavo.  Da  mezzo  si  estende  , da  dentro  e davante  in 
dietro  ed  in  fuora.  La  sua  parte  anteriore  e media  è rav- 
vicinata al  margine  anteriore  del  muscolo  più  di  quel  che 
sieno  le  laterali. 

È fatto  di  fibre  tendinose  variamente  dirette.  Le  più 
numerose  e le  più  forti  sieguono  la  direzione  delle  fibre 
carnose,  vai  dire  , che  le  interne  e le  anteriori  camminano 
da  dietro  in  avanti,  le  seguenti  più  obbliquamente  da  den- 
tro in  fuora  , le  posteriori  davante  in  dietro,  da  dentro  in 
fuora,  e da  sopra  in  sotto.  Ma,  nella  faccia  inferiore  del 
tendine  se  ne  scoprono  altre  ancora  cht  le  incrociano,  e che 
sono  molto  apparenti,  specialmente  su  le  parti  laterali,  più 
verso  il  margine  loro  posteriore.  Queste  ultime  potentemen- 
te contribuiscono  a rafforzare  il  tendine. 

E rado  che  si  trovino  sopra  una  parte  della  faccia  in- 
feriore di  questo  tendine  , delle  fibre  carnose  separate  dal- 
le altre  (1). 

(i)  Huber  , iu  Soemmcrring  , Muskcllehre  , p.  163. 
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La  parte  laterale  dritta  del  centro  lendinoso  è forata 
nella  sua  origine,  dappresso  alla  parte  media,  verso  il  sno 
orlo  posteriore  , ed  immediatamente  davante  alla  inserzione 
della  porzione  lombare,  di  un’apertura  della  forma  di  un 
quadrato  ritondato,  che  dicesi  forame  quadrato  o della  ce- 
na cava  ( foramen  quadratura , s.  venae  cavae  ) , e pel 
quale  passa  la  vena  cava  inferiore.  Quest’  apertura  fa  piut- 
tosto un  canale  corto  che  un  semplice  forame  , poiché  il 
suo  orlo  inferiore  è messo  più  giù  del  superiore.  La  parete 
posteriore  di  questo  canale  è molto  più  elevata  dell’  ante- 
riore , e fatta  dalla  parte  superiore  della  porzione  lombare 
diritta,  quale  talune  fibre  tendinose  ricoprouo.  Intorno  agli 
orli  si  ripiegano  fasci  fibrosi  considerevoli,  l'anteriore  de’ 
quali  e ’l  posteriore  camminano  obbliquarnente  da  fuori  in 
dentro,  da  dietro  in  avanti  e da  sotto  in  sopra,  mentre  1’ 
interno  e 1’  esterno  si  dirigono  da  sopra  in  sotto. 

Dal  margine  anteriore  e dalla  parte  esterna  del  margi- 
ne posteriore  del  tendine  medio  nasce  la  porzione  costale 
del  diaframma,  che  vi  si  trova  unita  con  un  margine  con- 
cavissimo, è che  va  in  avanti  , in  fuora  ed  in  dietro  ove 
termina  con  un  orlo  convesso. 

Le  due  metà  di  questa  porzione  si  confondono  1’  una 
con  l’altra,  in  avanti,  su  la  linea  mediana,  mentre  in  dietro 
son  separate  dalla  porzione  lombare. 

Le  fibre  anteriori  sono  le  più  corte,  e le  medie  le  più 
lunghe.  Le  anteriori  camminano  direttamente  da  dietro  in 
avanti  ; le  seguenti  che  divengono  sempreppiù  obbliqne  , 
finiscono  dirigendosi  trasversalmente  da  dentro  in  fuora  ; 
le  posteriori  vanno  davante  in  dietro,  e da  dentro  in  fuora. 

L’  orlo  esterno  di  questa  parte  si  attacca  sempre  con 
linguette  rilondate  più  o meno  distintamente  separale  e ta- 
lora fendute  , alla  faccia  interna  delie  cartilagini  della  set- 
tima, ottava,  nona,  decima  ed  undecima  costola,  come 
pure  a tutta  la  intera  faccia  interna  della  dodicesima  , e<I 
ordinariamente  si  confonde  con  l’orlo  posteriore  del  musco- 
lo trasverso  dell’ addome,  che  gli  viene  incontro  in  avanti. 

Quasi  sempre  anche  la  parte  media  dell’  orlo  anteriore 
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si  fìssa  alla  faccia  posteriore  ed  alla  estremità  inferiore  del- 
la cartilagine  Tifoide , mediante  due  linguette  sottili  dirette 
da  sopra  in  sotto  e da  dentro  io  fuora. 

Non  è rado  però  che  dette  linguette  non  vi  sieho.  L’ 
assenza  loro  debbe  essere  considerata  come  un  indizio  leggie- 
ro della  riunione  incompiuta  delle  metà  diritta  e manca  del 
corpo. 

Quando  il  diaframma  si  contrae,  esso  agisce  su  la  ca- 
vità del  torace  e dell'addome;  ma  esercita  un'azione  inver- 
sa su  1' una  e l'altra  di  queste  due  cavità.  Contraendosi,  si 
raddirizza  e si  abbassa  ; la  sua  porzione  carnosa,  che  si  ap- 
prossima in  dietro  alle  vertebre  lombari  , ed  in  fuori  alle 
costole,  trae  il  centro  lendinoso  in  basso.  Risulta  da  ciò  che 
la  cavità  del  petto  trovasi  considerevolmente  ingrandita  in 
altezza,  laddove  la  cavità  addominale  soffre  una  diminuzio- 
ne proporzionale  nello  stesso  verso.  Il  primo  di  questi  due 
risultamenti  mette  il  diaframma  nel  numero  degli  agenti 
inspiratori:  sono  in  fatti  le  sue  contrazioni  ed  i suoi  rilas- 
samenti che  pruducono  i muovimenli  alternativi  d'inspirazio- 
ne e di  espirazione  , nella  respirazione  calma  e tranquilla. 

Da  un'altra  parte  il  cangiamento  che  si  effettua  nelle  di- 
mensioni della  cavità  addominale,  contribuisce  incessantemen- 
te alla  progressione  ed  in  generale  al  muovimento  delle  so- 
stanze contenute  nel  canale  intestinale,  ed  in  conseguenza  con-  s 
corre  in  un  modo  medialo  allq  digestione.  Per  questo  ri- 
sguardo, esso  è 1'  ausiliario  degli  altri  muscoli  larghi  e de' 
muscoli  retti  dell'addome,  mentre  è 1' antagonista  loro  ri-~ 
spetto  alla  cavità  del  petto.  Le  contrazioni  simultanee  ed 
energiche  del  diaframma  e degli  altri  muscoli  addominali 
producono  gli  sfarti  (i)  , che  hanno  per  fine  di  restrigne- 

(i)  Bourdon  ( Jiech.  sur  le  mécan.  de  la  resp.  et  sur  la  cir- 
cuì. tlu  sang  , Parigi  , 1820  ) Ita  stabilito  in  seguilo  di  ricerche  in- 
teressanti, che  le  funzioni  del  diaframma  si  limitano  a presiedere 
alla  inspirazione  ed  agli  atti  che  vi  si  associano,  che  in  questo  modo 
influisce  alla  digestione  cd  alle  secrezioni  addominali,  ma  che,  rela- 
tivamente agli  sforzi,  esso  non  fa  che  preparare,  riempiendo  i pol- 
moni di  aria,  e che  non  ba  un  oihzio  attivo  in  questo  fenomeno  „ 
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re  quanto  è possibile  la  qavità  addominale  , onde  cava 
fuora  i corpi  estranei  che  in  realta  ivi  si  contengono,  oche 
un  sentimento  ingannevole  ve  li  supponga,  e la  cui  espul- 
sione offre  maggior  difficoltà  del  solito.  Quest’azione  com- 
binata avvieue  in  conseguenza  in  tutte  le  congiunture  di  re- 
teuzione  delle  materie  fecali  o di  orma,  determinata  da  una 
cagion  qualunque  nella  disenteria,  nella  infiammazione  dei 
collo  della  vescica  , nel  parto  ec. 

1072.  Il  diaframma  talvolta  manca,  in  tutto  od  in  par- 
te, in  seguitoci  uà  vizio  primitivo  di  conformazione,  ovve- 
ro si  lacera  per  effetto  di  una  violenza  meccanica  fatta,  sa 
di  esso.  In  ambe  le  occorrenze,  come  anche  quando  il  ìbu^ 
scolo  soffre  una  soluzione  di  continuo  , una  parte  delle  vi- 
scere dell’  addome  passa  ordinariamente  nel  petto  per  I 
apertura  informale  ; ne  accade  un’  ernia  diaframtUatièU 
( h ernia  diaphragmatis  ) , la  quale  è sempre  mancante  di 
sacco  erniario. 


ARTICOLO  SECONDO. 


• De’  muscoli  del  tetto.  *'  ' 

• . .< 

1073.  Nella  region  pettorale  delle  facce  anteriore  e latera- 
le del  corpo,  noveransi  tre  muscoli  superficiali,  i quali 
vanno  dalle  due  prime  sezioni  degli  arti  superiori  alle  ossa 
acce>sorie  del  trouco,  e clic  ordinariamente  prendono  il  lo- 
ro  punto  di  appoggio  su  queste  ultime  \ essi  sono  il  grande 
ed  il  picciolo  pettorale  ed  il  grafi  dentato  anteriore. 

- • ■ t . . 

• •*  • •***  • t ••.*»  JMf 

I.  Gran  pettorale. 

1074-  E gran  pettinale,  sterno-omerale  , Ch.  ( mu- 

j oithè  la  sospe nsione  della  respirazione  , ciré  nc  è il  principale  ele- 
mento, e che  dipende  dalla  chiusura  della  glotta,  avviene  , non  du- 
rante la  , inspirazione,  Dia  .nella  tendenza^  alla  espirazione,  eli'  c l’ef- 
fctto  della  sola  contrazione  dei  muscoli  adddominali. 

( Piota  de'  traduttori  ) 
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fculus  pcctoralis  , s.  pecloralis  major  ),  muscolo  conside- 
revolissimo , il  piu  grande  ed  il  più  superficiale  di  quelli 
che  sieuo  nella  parte  anteriore  del  petto  , ha  una  forma 
triangolare  , o per  parlare  piu  esattamente,  quadrilatera  ir- 
regolarmente , ed  è mollo  più  grosso,  ma  più  stretto,  nella 
sua  parte  esterua  che  uella  interna.  Il  suo  orlo  superiore 
il  meno  esteso  , nasce  mediante  corte  fibre  lendinose  dalla 
metà  interna  dell’orlo  anteriore  della  clavicola;  1’ interno 
il  più  lungo  e concavo  proviene  egualmente  mercè  fibre 
lendinose  cortissime  dalla  faccia  anteriore  del  manubrio  del- 
lo sterno  , da  quella  di  quasi  tutta  la  parte  superiore  del 
corpo  di  quest1  osso  e dall’  orlo  superiore  , come  dalla  fac- 
cia anteriore  della  cartilagine  della  quinta  costola.  Una  pic- 
ciola  benderella,  spesso  distaccata  dal  rimanente  del  musco- 
lo , iu  quasi  tutta  la  sua  lunghezza,  scende  talvolta  bassis- 
simo e si  riunisce  alla  secouda  linguetta  dell’obbliquo  ester- 
no dell  addome,  come  anche  la  parte  la  più  bassa  di  que- 
st’ orlo  si  confonde  col  margine  superiore  del  tendine  del  mu- 
scolo e della  sua  linguetta  superiore. 

Chiamasi  pontone  clavicolare  ( pars  clavicularis  ) la 
parte  superiore  del  gran  pettorale,  pontone  sternale  ( pars 
sternalis  ) la  parte  media  , e porzione  costale  ( pars  co  ~ 
stalts  ) la  inferiore  che  si  attacca  alle  costole.  Questa  ulti- 
ma non  è separata  dalla  precedente,  come  la  prima. 

Le  libre  superiori  del  muscolo  discendono  obbliquamen- 
te  iu  luora,  le  inedie  sono  trasversali  , e le  inferiori  si  di- 
rigono sempreppiù  obbliquamente  in  sopra.  Tutte  conver- 
gono verso  uu  tendine  fortissimo,  composto  di  fibre  trasver- 
sali, il  quale,  passando  al  di  sopra  di  quclld  del  lungo  ca- 
po del  bicipite  brachiale,  si  attacca  alla  parte  inferiore  del- 
la linea  aspra  esterna  dell’  omero  , si  coufoude  uella  scana- 
latura bicipitale  col  tendine  del  gran  dorsale  e del  gran  ro- 
tondo , si  unisce  quivi  con  la  parte  inferiore  del  deltoide 
e degenera  in  un’  aponevrost  che  avviluppa  i muscoli  della 
spalla. 

Questo  muscolo  tira  il  braccio  e seco  tutto  l’arto  su, 
periore  in  dentro  ed  iu  avanti.  Nel  tempo  stesso  gl’impri- 
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me  una  rotazione  da  fuora  in  dentro  ; quando  l'arto  è sol- 
levato, esso  lo  abbassa.  La  sua  parte  media  e trasversale  il 
porta  direttamente  in  dentro  ed  in  avanti , la  superiore  il 
solleva,  e 1’  inferiore  1'  abbassa. 

1075.  Spessissimo  la  porzione  clavicolare  di  questo  mu- 
scolo è interamente  separala  dalla  porzione  sternale,  in  mo- 
do che  esiste  tra  esse  un  vóto  considerevole  , e questa  ul- 
tima offre  in  oltre  nel  suo  margine  anteriore  una  o parecchie 
scissure  più  o meno  profonde.  Questa  conformazione  offre  un’ 
analogia  considerevole  con  quella  de’ mammiferi,  nella  mag- 
gior parie  de’  quali,  il  gran  pettorale  è diviso  in  parecchi 
muscoli  distinti. 

Si  distacca  talora  dal  gran  pettorale  un  fascio  muscola- 
re considerevole,  che  va  ad  occupare  il  braccio,  ove  si  at- 
tacca o ali’  aponevrosi  o al  picciolo  capo  del  muscolo  bici- 
pite , od  infine  al  gran  dorsale,  disposizione  che  sembra  ri- 
cordare il  muscolo  comune  del  braccio , della  spalla  e del 
capo  che  trovasi  negli  animali  mancanti  di  clavicola. 

1076.  Su  la  faccia  anteriore  del  gran  pettorale  , più 
o meno  vicino  al  suo  orlo  interno,  immediatamente  tra  es- 
so e’1  pannicolo  adiposo,  assai  spesso  s'incontra  un  musco- 
lo soprannumerario,  che  per  effetto  della  sua  situazione  chia- 
masi toracico , sternale  retto  o sternale  degli. animali  ( mu- 
sculus  thoracicm  , rectus  sternalis  brutorwii  ). 

Questo  muscolo  è uua  ripetizione  più  o meno  p^fetta 
del  muscolo  retto  dell’  addome  e dello  sterno-cleido-mastoi- 
deo.  Sovente  esso  riunisce  questi  due  muscoli  insieme,  od 
almeno  dall’  uno  si  estende  all’altro;  ma  talvolta  ancora  non 
ha  connessione  nè  ooq  1’  uno  nè  eoa  1’  altro  , e con  la  sua 
estremità  superiore  si  attacca  al  manubrio  dello  sterno,  eoa 
la  inferiore  ad  una  cartilagine  costale  od  alia  parte  inferio- 
re dello  sterno  ; sovente  pure  con  le  sue  due  estremità  si 
confonde  col  gran  pettorale.  In  certe  occorrenze  è indicato 
da  un  tendine,  il  quale  dallo  sterno-cleido-niastoideo  si  esten- 
de al  muscolo  retto  dell’  addome  , o da  una  linguetta  di 
questo  ultimo  molto  più  luuga  del  solito. 

La  grossezza,  la  larghezza  ed  anche  il  numero  di  qua- 
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sto  muscolo  accessorio,  variano  non  meno  che  la  sua  lun- 
ghezza. In  fatti,  ora  la  sua*  grossezza  arriva  a talune  linee, 
ora  è di  più  pollici;  ora  non  esiste  che  da  un  lato  solamen- 
te, ed  è semplice,  ora  esso  è anche  doppio,  sia  da  un  sol- 
lato, sia  da  ambi  i lati  al  tempo  stesso;  talvolta  pure  nove- 
ransene  quattro. 

In  taluni  individui  offre  delle  intersezioni  tendinose 
trasversali  che  gli  danno  ancora  maggiore  analogia  col  mu- 
scolo retto  , ma  in  generale  non  ti  osservano  simili  inter- 
sezioni. 

Il  lato  del*orpo  e’1  sesso  dell’ individuo  sembrano  non 
influire  su  la  esistenza  di  questo  muscolo  (i). 

È rimarchevole  perchè,  stabilisce  una  relazione  tra  l'uo- 
mo e gli  animali  , rende  1'  analogia  tra  la  metà  anteriore  e 
la  posteriore  del  corpo  più  sensibile  che  d'ordinario  non  è, 
ed  in  generale  dk  maggiore  uniformità  a tutta  la  faccia  an- 
teriore. 

Non  è particolare  a'  negri. 

II.  Picciolo  pettorale. 

,i  • # ^ 

1077.  Immediatamente  al  di  sotto  del  gran  pettorale  tro- 
vasi il  picciolo’ pettorale  o picciolo  dentato  anteriore , co- 
tto-coracoideo  , Ch.  (* musculus  pectoralis  minor  , s.  ser- 
ratiti anticus  minor  .),  che  è molto  più  debole.  Questo  mu- 
scolo ha  la  forma  di  un  triangolo  molto  allungato  , la  cui 
base  guarda  in  basso  ed  in  avanti  , e ’l  di  cui  apice  è ri- 
volto in  su  ed  in  dietro. 

II  suo  margine  anteriore  ordinariamente  con  tre,  più 
di  rado  con  due  o quattro  linguette , che  tutte  si  prolun- 
gano nel  davante,  e che  sono  ora  piti , ora  meno  distinte  , 

si  attacca  alla  faccia  anteriore  ed  al  margine  superiore  del- 

■ 1 ■ 1 ■— « - 1 " ■-  

(1)  Vedete,  per  le  maggiori  particolarità  sopra  questo  interessan- 
te muscolo  , Sandifort  , De  muse,  nonnul  qui  rarius  occurrunt  , 
nelle  Exerc.  acati.  , 1.  I.  eap.  vi , p.  82-88  — McckcI , De  monstr. 
duplic  , Italia  , i8i5  , p.  35-^o.  — Keldi  , Bcytrdge  , p.  33  , n. 
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la  terza,  quarta  e quinta  costola,  di  rado  anche  della  sesta. 

Talvolta  s’incontra  una  quarta  linguetta  , messa  dietro 
alla  seconda,  e più  o meno  coperta  da  quella,  come  pure  dal- 
la terza,  che  t’inserisce  nella  faccia  esterna  della  quarta  ca- 
stola. ' ’ 

Il  margine  superiore  e ’l  posteriore  od  inferiore  , che 
sono  molto  più  lunghi  dell’anteriore,  e che  hanno  entrambi 
una  lunghezza  quasi  eguale  , son  liberi,  e si  riuniscono  su- 
periormente in  un  tendine,  che  si  fissa  al  margine  anteriore 
dell’  apice  dell’  apofisi  coracoide. 

Il  picciolo  pettorale  è molto  più  stretto,  ma  nel  tempo 
stesso  più  grosso  Beila  parte  sua  supcriore  che  nella  infe- 
riore. ’ - •» 

Trae  l’ apofisi  coracoide  e conseguentemente  1’  omoplar 
fa  in  avanti  , in  giù  ed  in  dentro.  Allorché  1’  omoplata  è 
fissato,  solleva  le  cottole  cui  si  attacca. 

1078.  Talora,  ciò  che  stabilisce  un’  analogia  rimarche- 
vole con  la  conformazione  degli  augelli,  al  di  sotto  di  que- 
sto muscolo,  s’ incontra  un  terzo  pettorale , che  nasce  dalla 
prima  e dalla  seconda  costola  con  digitazioni  separate  e che 
si  attacca  all’  apofisi  coracoide  (1).  Un’  anomalia  analoga 
consiste  nella  esistenza  di  un  fascio,  che  talora  si  vede  pro- 
venire dalla  costola  superiore,  e che,  coperto  dal  picciolo 
pettorale,  monta  verso  il  legamento  capsolare  dell' articola- 
zione scapolo-omerale  (2). 

III.  Gran  dentato  anteriore. 

1079.  Il  gran  dentato- anteriore , costo-scapolare,  Ch, 

( musculus  serrata s anticus  major  ) , è un  muscolo  largo, 
sottile  e triangolare  , la  cui  base  si  trova  ip  giù  e 1’  a- 
pice  in  su.  Esso  in  gran  parte  copre  1$  regione  Iterale  del? 
le  otto  costole  superióri,' 

Il  suo  margine  anteriore,  che  è concavo,  pasce  con 

(1)  Hosenmiillér , loco  citalo,  p.  6. 

(a)  Gantzcr  , loco  citato  , p.  11. 

T.  Il-  25 
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ve  lingnellc  triangolari  , di  cui  le  quadro  inferiori  son  si- 
tuate più  ni  davanti  che  le  altre  , della  porzione  ossea  delle 
otto  prime  costole  , più  dappresso  alla  estremità  loro  ante- 
riore' che  alla  posteriore.  i •’  , , 

Il  numero  delle  linguette  supera  quello  delie  costole  , 
poiché  la  seconda  e la  terza  » delle  quali  una  delle  due 
manca  sovente  , si  attaccano  insieme  alla  seconda  costola. 

Le  quattro  linguette  inferiori  a' incrociano  con  le  quat- 
tro Stiperiori  del  muscolo  obbliquo  esterno  dell’ addome. 

Il  margine  inferiore  è libero.  11  posteriore-  ti  attacca 
a tutto  il  fabbro  intèrno  del  margine  interno  dell’omofilata. 

' Le  fibre  superiori  scendono  obbliquameute  da  dietro  iq 
avanti  , e da  fuora  in  dentro  ; le  medie  seno  trasversali  : 
le  inferiori  camminilo  nello  stesso  verso  delle  superiori, 
ima1  però  son  meno  perpendicolari  di  quelle..  ,v  , ( , 

Il  muscolo  trae  ordinariamente  1’  omoplala  e con  esso 
tutto  T arto  superiore  in  avanti  ed  in  deuiro  j quando  que- 
st1 qsso  è fissato,  porta  in  fuori  ed  ia  dietro  le  costole  cui 
e .attaccato.  / t *.»■  • 

ì oSo.  Talvolta,  ma  radissimamente,  la  park  media  dei- 
gran dentato  non  esiste,  in  modo  ohe  è diviso  oojnp'ulamen- 
Iq  m due  metà  che  non  hanno  affatto  connessione  fra  loro. 

* v-  /Il  - * » » O ' * . • . I 

. rf.  •—  -e  . ••  *,  , i>  . tr/ 

IV.  TaiAfmoLA**  dello  sterso.  »...  <r 

i . ■ ” i«  i ' 

1081.  Il  triangolare  dello  sterno  , sterno-costale,  Ch. 

musculus  triangularis  stèrni  ) è sottile  , adattato  contro 
la  faccia  interna  dello  sterno  e delle  cartilagini  costali , e 
fatto  di  parecchie  linguette  messe  le  une  ,ql  di  j sopra  delle 
altre.  Nasce  con  un  tendine  sottile  e largo  dal  margina  della 
payte  inferiore  del  corpo  dello  sterno,  dall'  appendice  tifoi- 
de, e dalla  faccia  interna  deHe  eartiiagini  dftfiejcostole,  dalla 
terza  fino  alla  sesta  od  alla  settima.  Le  sqe  fibre,,  che  sono 
obbliqoe,  vanno  alle  Cartilagini  della  scconda^jerzs,  .quarta 
e quinta  costola  , cui  mediante  lunghe-digitazioni  si  attac- 
cano . * 
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Questo  muscolo  « uno  de' più  variabili  di  lutti  quelli 
del  corpo  umano.  Talora  manca  di  una  o più  linguette,  ed 
il  margine  interno  non  si  fìssa  alle  cartilagini  costali , ma 
solamente  alla  faccia  interna  dello  sterno.  Altre  volte  for- 
ma parecchi  fasci  tutti  isolati,  o taluni  almeno  de'quali  non 
famra  corpo  con  gii  altri. 

Nella  sua  estremila  inferiore,  si  continua  sempre  mer- 
cè fibre  tendinose  , sovente  pure  mediante  la  sua  porzione 
carnosa  con  la  estremità  superiore  del  muscolo  trasverso  del- 
1’  addome  , in  modo  clic  in  molte  occorrenze,  però  non  in 
tette  1 lo  si  pt*ÒHC#i{$Klerare  come  formante  un  solo  con 
questo  ultimo  e chiamarlo  muscolo  sterno- addominale  ( mu- 
sculus  steruo-abdoTìfinalis  ) (>). 

Almeno  sempre  rappresenta  il  trasverso  dell' addome 
nel  petto.  Questo  ravvicinamento  compie  1'  analogia  tra' 
muscoli  delle  pareti  addominali , c quelli  del  torace. 

. . ...  . ...  ARTICOLO  TERZO. 

• '.la'».  . 

De' MUSCOLI  ANTERIORI  DEL  COLLO. 

T " "•  ’ • ' - ' 

1083.X  muscoli  anteriori  del  collo,  formano  due  strati, \ u- 
no  superficiale  , profondo  1’  altro.  . 

- ••  • ,*  it  '»  » ; 

, • ■ ■ . I.  Strato  superficiale. 


1 • io83.  Lo  strato  superficiale,  de’  muscoli  anteriori  del 

collo  è situato  nel  davanti  e sii'  lati  della  laringe  , dell’  a- 
sperarteria  , dalia  faringe  e dell'  ioide.  Esso  comprende  il 
platismamiodeo  , lo  Ut  t»ii-clei4o- in  Tifoideo  , lo  sterno-ioi- 
deo  , P omnplala-ioideo , Io  stereo-tiroideo,  ecf  i muscoli/ 
ehe  dalla  laringe  vanno  jrH'  , dalla  cartilagine  tiroidea 
alla  cartilagine  elicoide  , e.  dal  cranio  all’  ioide  ed  alla  fa- 
ringe. Parlerò  qui  de’  due  primi.  Gli  altri  saran  descritti 

^ j . ( | ~ • 4 »• 

(1)  Roscnmullcr  , loco  filato  , p.  g.  1 **•  • 
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con  gli  organi  della  digestione  e della  voce,  da  una  parie, 
poidhc  i punii  loro  di  attacco  non  ancora  sono  siati  esa- 
minati , e dall'altra,  perchè  rispetto  a quelli  che  «'inseri- 
scono nelle  parti  già  descritte,  come  p.  e.  i muscoli  dell'ioi- 
de, è pili  convenevole  di  riunire  la  storia  loro  a quella  de’ 
muscoli  vicini  co’ quali  hanno  intime  relazioni,  e la  cui  a-, 
alone  accompagna  sempre  la  loro.  1 ! •»*  u»  • i • - . . 

.'i  l-..  : -.<•  .n-rvt  II,.  :.  ; , „ 


‘ I.  Pl.AtISMA«IODtO.‘  ’ '•  *••**  I Ili.  :. 

" ■’  ■ ' . •'«  Il  . J , i 

# * 1 1,1  1*1  * i<  (d  4 

1084.  platismamiodco,  toraco-faccMe.  ,“Ch.  ( mu- 
sati tts  latissimus  colti , s.  platysmamyodes  , ».  quadrati* 
s.  tetragonus  genae  ),  ha  la  forma  di  un  rettangolo:  E sot- 
tilissimo e composto  di  fasci  muscolari , uniti  per  lo  più 
mollo'lascamenle,  e che  sovente  lascianotra  loro  degl’  inter- 
valli considerevoli.  È messo  immediatamente  al  di  sotto  del 
pannicolo  adiposo  cui  aderisce.  Nella  regione  toracica  e sca- 
polar e,  nasce  con  marzi  distinti  , che  si  estendono  un  poco 
al  di  sotto  della  clavicola  , in  modo  che  copre  una  parte 
del  margine  superiore  del  muscolo  deltoide  e gran  pettorale. 
A poco  a poco  si  restrigne , divien  più  spesso  e dirigendo- 
si obhliquainenle  da  giù  in  su,  da  fuora  in  dentro  eda  die- 
tro, in  avanti,  sul  lato ‘del  collo,  occupa -la  parte  inferiore 
della  faccia,  ove  si  attacca  in  parte  ai  margine  inferiore  del- 
la mascella  inferiore,  in  parte  si  confonde  col  triangolare  del- 
le labbra  e monta  fino  all’angolo  della  bocca,  in  parte  an- 
(Jùe  si  perde  al  di  sotto  del  pannicolo  adiposo  della  faccia. 

.Serve  ad  increspar  ia  cute  che  il  copre,  ed  a tirare  la 
bocca  in  giu  ed  io  fuora.  Questo  ultimo  muovinaento'c. spe- 
cialmente prodotto  datt^oltimo  fatela,  Ut  quale  perciò  si  è 
chiamalo  m osculili  ritorlus  S amorini.  , ' ai. ..  . , 

V r * / l I '"IV  | ^ ^ ^ , \ 

Questo  muscolo  non  è evidentemente  che  un  abbozza 
incipiente  degl’  intercostali  e de'  muscoli  fargli i dell’  addome 
al  collo,  come  il  dimostrano  la  sua'  situazione,  le  sue  relazio- 
ni , sia  con  gli  altri  muscoli,  sia  co’  legamenti  generali,  c la. di- 
rezione delle  sue  fibre.  Là  libertà  del  suo  o^io  inferiore,  «4ie 
con  si  attacca  a niente,  corrisponde  benissimo  alla- disposizione 
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delia  parte  anteriore  dell1  orlo  inferiore  de’  muscoli  largiti . 
dell’  addome  , come  ancora  la  sua  inserzione  nella  macella 
inferiore  ricorda  quella  dell’  orlo  superiore  di  questi  musco- 
li nelle  costole,  di  cui  1’  osso  mascellare  inferiore  è Tana» 
logo. 

Lo  sviluppo  meno  considerevole  che  acquista,  dipende 
in  parte  dalla  poca  estensione  della  regione  in  cui  trovasi  , 
in  parte  ancora  da  elio  questa  regione  non  racchiude  cavi- 
tà generale. 

io85.  Dalla  sua  parte  superiore  scappa  sovente  uu  fa-, 
scio  particolare,  che  monta  verso  la  faccia.  Questo  fascio  or 
c libero , sotto  il  pannicolo  carnoso  , ed  or  provieue  dal 
tendine  del  massetere.  Si  dirige  da  dietro  iu  avanti  e si  at- 
tacca col  platisma-mioideo  all’  aogolo  delle  labbra.  Talvolta, 
è surrogato  dalla  parte  superiore  di  questo  ultimo,  che  orti  e 
maggior  larghezza. 

Molto  più  di  rado  s’ incontra  un  altro  fascio  inferiore, 
il  quale  proviene  dalla  clavicola,  si  estende  sotto  la  cute  fi- 
no alle  vicinanze  del  deltoide,  ove  si  perde  nel  pannicolo 
adiposo  (1)  , e rammenta  il  pannicolo  carnoso  degli  animali 

Radamente  ancora  v e una  picciola  striscia  muscolare 
trasversale  tra  il  lunghissimo  del  collo  e la  cute,  al  di  sol-, 
to  del  mento  (aV 

E più  rado  in  fine  di  vedere  il  platisma-mioideo,  non- 
sottile  e superficiale  coinè  all'ordinario,  ma  ridondate  e grò*-, 
so  , non  rivolto  in  avanti  , ma  diretto  in  dietro  e fissato 
all’  occipitale  (3).  , 


a.  Ste a ko-clz  r do-mìstoideo. 


1086.  Lo  sterno-cleido-masioidco  , slerno-masloidco , 
Cli.  ( musculus  sterno-cleido-mastoideus  ) dovrebbe  pousu 
derarsi  non  come  un  muscolo  unico  , ma  come  una  unione; 


(1)  Ganlzer  loco  citato  , p.  io. 

(a)  Flcischmann  , nelle  Erlang.  Abhand.  t.  I , p,  a8 GaaU 

zcr , toc.  cit.  p.  C. 

(3)  Zagqr»ly , nelle  Mìm.  de  Pclerslourg  , t.  I , p.  33". 

s ® ’•  e.  * ) .* 
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< di  due  muscoli , poiché  i suoi  due  ventri  son  più  distinti 
l’uno  dall’altro,  io  tutta  la  estensione  loro,  che  non  lo 
sono  taluni  muscoli , notabilmente  fra  quelli  della  regione 
dorsale , di  citi  però  si  fanno  organi  separati. 

Il  ventre  anteriore  , muscolo  sterno  mastoideo  ( mu- 
sculus  sterno-masloideus  , s.  nutator  capilis  anterior  ) na- 
sce con  un  tendine  corto,  ma  forte,  dalla  parte  superiore 
ed  esterna  della  faccia  anteriore  del  manubrio  dello  sterno. 
È allungato  e rifondato,  diventa  insensibilmente  più  largo 
e più  sottile  nella  sua  sommità  , si  dirige  obbliquamente  da 
sotto  in  sopra  e davante  in  dietro  , e prende  il  suo  attac- 
co alla  faccia  esterna  dell’  apofisi  mastoidea  del  temporale  , 
come  pure  ad  una  picciola  porzione  della  parte  esterna  del- 
la linea  curva  superiore  dell’  occipitale. 

Il  ventre  posteriore  muscolo  cleido-mastoideo  ( mu~ 
tculus  cleido- inastai  deus , s.  nutator  capilis  posterior  ),  è 
più  corto  e più  debole  del  precedente.  Nasce  un  pollice 
quasi  più  in  fuora  dell'  orlo  superiore  e dalla  parte  supe- 
riore della  faccia  anteriore  della  porziune  sternale  della  cla- 
vicola, senza  però  provenire  dalla  sua  estremità  interna,  con 
un  tendine  sottile  e largo  , monta  obbliquamente  , ma  pe- 
rò moltoppiù  in  linea  retta  del  precedente , si  ritonda  a 
poco  a poco  , termina  in  punta  , e si  attacca  alla  parte  in- 
feriore della  faccia  esterna  della  porzione  mastoidea  del  tem- 
porale, con  un  tendine  ritondato,  al  di  sotto  del  preceden- 
te, che  il  cuopre  superiormente  e da  tratto  in  tratto  è uni- 
to con  esso  mercè  talune  fibre  isolate. 

Questi  due  muscoli  corrispondono  da  sopra  in  sotto,  il 
primo  al  muscolo  retto  dell'  addome  e'1  secondo  al  pirami- 
dale, quasi  solamente  perchè  v’  è maggior  rassomiglianza  tra 
quelli  che  tra  questi,  relativamente  alla  grandezza.  Rappre- 
sentano ancora  davante  in  dietro  gli  splenii,  de’quali  sono  gli 
antagonisti. 

Lo  sterno-cleido-mastoidco  inchina  obbliquamente  il  ca- 
po m avanti,  in  modo  da  rivolger  il  volto  al  lato  opposto. 
Quando  agisce  col  suo  congenere  , il  piega  direttamente.  11 
ventre  esterno  il  trae  più  direttamente  in  avanti  ed  in  bas- 
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so,  e '1*  ventre  interno  più  obbliquamente  dallato  opposto. 

1087.  Questo  muscolo  offre  anomalie,  che  consistono 
principalmente  nell’aumeuto  di  numero,  provegnente  da  che 
taluni  fasci  si  distaccano  dal  resto  delia  massa  ( 1). 
v Cosi,  p.  es.  non  è rado  di  trovare  tra’  due  ventri  un 
fascio  particolare  più  picciolo,  che  resta  talvolta  distinto  fi- 
no alla  sua  estremità  superiore , o che  pria  di  giugnervi  si 
confonde  con  Timo  degli  altri  doe*  c che  nasce  quasi  sem- 
pre , immediatamente  allato  al  ventre  anteriore  sia  dalla 
sterno  , più  in  fuora  di  questo  , sia  dalla  parte  più  interna 
delia  estremità  sternale  della  clavicola. 

Meno  spesso  s’  incontra  un  muscolo  accessorio  sottile  , 
ordinariamente  larghissimo  , che  nasce  dalla  olivicola,  die- 
tra a)  secoudo  ventre,  ascende  al  di  dietro  di  esso  davan- 
ti in  dietro,  e si  attacca  all’  occipitale  sul  suo  lato  esterna. 

Le  numerose  occorrenze  in  cui  questo  muscolo  trova- 
si diviso  e moltipKce  , ricordano  specialmente  1’  analogia 
che  v’  è fra  esso  ed  i muscoli  retto  , e piramidale  doli’  ad- 
dome. S 

Nemmeno  è rado  di  vedere  una  strìscia  carnosa  o lendi- 
nosa, che  dall’ orlo  inferiore  della  porzione  sterno-mastoidca 
si  estende  ali’ angolo  della  mascella  (a).  • - 1 ; .. 

Tutte  queste  varietà  constituiscono  altrettante  analogie 
con  gli  animali , giacchi;  nella  maggior  parte  de’  mammifu- 
ri,  le  porzioni  sterno-mastoidea  e cleido-mastoidea  sono  qua- 
si sempre  interamente  separate  fra  loro,  e 1’  ultima  il  più 
spesso  è doppia.  D’altronde,  come' sempre  in  fuora  questa 
aumenta  di  volume  e si  mulliptica  , cosi  questa  circostan- 
za stabilisce  una  relazione  manifesta  oon  la  conformazione 
di  quasi  tuli’  i mammiferi,  ne’ quali  il  ol«ido-mas.toide».rw 
confonde  con  la  porzione  clavicolare  del  deltoide  5 ne’. soli- 
pedi stessi  , la  porzioue  sternale  si  prolunga  fino  alla  ma- 
scella inferiore.  - 1 t 


■ »*, 


■V  vn  ' 

(1)  Meckcl,  De  ci  ini!  ir.  moriste. , p.  jo-ù,  — Kclcli,  l.  c • p.  3i. 
(a)  Brugnonc  , p.  1O0. 

1 "v'ss-  t ... 


Digitìzed  by  Google 


ANAluMU  SFECliLEi 


3$i 

c JI»  Strato  profohdo. 

. »*  J .»  . . ‘ . , 

1088.  Lo  strato  profondo  de’muscoli  anteriori  del  col-» 
lo  è messo  immediatamente  sopra  la  facci*  anteriore  della 
regione  superiore  della  colonna  vertebrale.  Componesi  del 
gran  retto  anteriore  del  capo , del  picciolo  retto  anteriore , 
e del  lungo  del  collo,  che  servono  tutti  tre  a piegare  il 
eolio  ed  il  capo. 

1.  Grak  setto  arteriosi  in  capo. 

t 

«089.  II  gran  retto  anteriore,  o retto  anteriore  del 
capo,  gran  trachelo-sott' -occipitale,  Ch.  ( musculus  re - 
ctus  capiti s anterior  , $.  internai  , s.  major  ) è allungato 
e più  grosso  nella  parte  sua  superiore  che  nella  infériore. 
Gon  linguette  sottili  e tendinose  d'  ordinario,  al  numero  di 
Cinque,  il  volume  delle  quali  aumentasi  da  giù  in  su,  na- 
sce dalle  apofisi  trasverse  della  terza  , quarta,  quinta  e se- 
sta vertebra  cervicale  , e da  una  linguetta  del  luogo  del 
collo  che  si  attacca  a questa  ultima.  Si  dirige  da  giù  in  su 
e da  fuora  in  dentro,  avvicinandosi  un  poco  al  suo  conge- 
nere. E fortemente  lendinoso  nella  maggior  parte  della  sua 
estensione.  I!  suo  orlo  superiore  si  attacca  immediatameule 
davùnle  al  gran  forame  occipitale,  alla  porzione  basilare 
dell’  osso  occipitale. 

Piega  la  testa  direttamente  in  avanti. 

togo.  Talvolta  trovansi  due  linguette  tendinose  dippiù; 
che  provengono  dalla  prima  e dalla  seconda  vertebra  cer- 
vicale 5 disposizione  analoga  a quella  che  vedasi  ne’  carni- 
vori. 

a.  Cicciolo  Retto  akteriore  bel  capo. 

I091.  tl  picciolo  retto  anteriore  del  capo  , picciolo 
trachelo-sott  - occipitale , Ch.  ( musculus  capitis  rcctui  du- 
terior  , s.  internili , s.  minor  ) è un  picciolo  muscolo  so  t- 
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tile  e triangolare,  che  si  allarga  a poco  a poco  da  gin  in  su. 
Nasce  superiormente  ed  anteriormente  dall1  arco  anteriore  e 
dalla  raJice  delà'apofisi  trasversa  della' prima  vertebra  cer- 
vicale,  coperto  dal  precedente,  sale  al  davante  del  legamen- 
to articolare  tra  la  prima  vertebra  del  collo  e l’ occipitale, 
si  dirige  obbliquamente  in  dentro  e si  attacoa  al  davanti  del 
forame  occipitale , all1  apolìsi  basilare , e più  in  fuora  alla 
massa  Obro-cartilaginosa,  ohe  empie  lo  spazio  che  v’ha  tra 
il  corpo  dell'osso  occipitale  e la  porzione  pietrosa  del  tem- 
porale. 

Inclina  il  capo  nel  davanti  ed  un  poco  di  lato. 

**  *1  * 

>.  - , 3.  Lotico  BEL  COLLO. 

»»**•* 

1091.  Il  lungo  del  collo  , predorso-aitoìdeo  , Ch. 
( musculus  longus  colli.')  scende  dalla  prima  vertebra  cer- 
vicale alla  terza  o quarta  dorsale.  Ila  una  struttura  com- 
plicatissima, e- lo  si  può  fino  ad  un  certo  punto  considera- 
re come  formato  di  due  muscoli,  inferiore  l'uno,  superio- 
re l’altro,  ebe  sono  solamente  bniti  insieme. 

L’  inferiore , più  picciolo,  va  direttamente  da  sopra  in 
sotto,  od  un  poco  da  dentro  in  Inora.  Con  linguette  lendi- 
nose distinte  nasce  dalla  parte  laterale  del  corpo  ,e  delle 
cartilagini  intervertebrali  delle  tre  vertebre  dorsali  superio- 
ri, come  pure  dal  corpo  e dalla  radice  anteriore  delle  apo- 
fisi  trasversali  delle  quattro  vertebre  cervicali  inferiori  , 
sale  in  linea  retta  e si  attacca  : in  Inora,  mercè  due  o tre 
corti  tendini,  al  tubercolo  anteriore  delle  apofisi  trasverse 
della  quarta  e quinta  vertebra  cervicale:  in  dentro,  median- 
te Un  tendine  forte  alia  faccia  anteriore  del  corpo  della  se- 
conda e della  terza.  , . •» 

Il  muscolo  superiore , più  forte  del  precedente,  e iche  si 
continua  immediatamente  con  esso  , proviene  cou  piccioie 
linguette  lendinose  dalia  radice  anteriore  delle  apofisi. trasver- 
so della  terza  , quarta  e quinta  vertebra  cervicale.  Monta 
ebbliquamente,  diventando  a poco  a poco  più  stretto  e va 
ad  attaccarsi  al  tubercolo  anteriore  delia  prinu  y evtebra  <ie 1 
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collo.  E rado  che  s’ inserisca  pure  nella  por  rione  basilare 

dell’ occipitale.  . { . •>>..  h»  . 4 

Il  lungo  del  collo  piega  il  collo  in  avanti  ed  un  poco 
sul  lato.  '•  . ...  •• 

• • • '•  * .r.  i r-  ♦ » 

ARTICOLO  QUARTO, 

,»  .»,*«*  • • • , i ,a 

De’  muscoli  sacro-coccigei. 


1093.  A muscoli  sacro-coccigei , ( musatili  sacro-coccygei , 
s.  curvatores  coccygis  ) non  son  costanti.  Quando  esistono, 
rappresentano  de’ piccioli  lasci  allungati,  sottili,  in  gran 
parte  tendinosi  e messi  da’due  lati  , che  nascono  dalia  fac- 
cia anteriore  dell’ultima  vertebra  sacrale  e della  prima  coc- 
cigea, e con  molte  linguette  si  attaccano  alla  faccia  ante- 
riore de’ peni  inferiori  del  coccige , ove  quello  di  diritta 
e quello  di  sinistra  si  confondono  ordinariamente  insieme. 

Tirano  in  avanti  ed  in  sopra  i pezsi  inferiori  del  coc- 
cige , in  modo  a curvare  la  serie  intera  di  queste  ossa. 

Questi  muscoli  son  abbozzi  de’  flessori  della  coda  negli 
animali.  Corrispondono  manifestamente  a’  tre  muscoli  della 
metà  superiore  del  corpo  che  ho  descritti.  -.  • 


SEZIONE  SECONDA. 

De’  muscoli  del  capo. 


“ 1094.  A muscoli  del  capo  si  dividono  in  que’  del  cra- 

nio e quei  della  faccia. 

I muscoli  del  cranio  sono  1’  occipite-frontale , gli  au- 
ricolari ed  un  muscolo  della  mascella  inferiore.  , 

I muscoli  della  faccia,  sono  quei  degli  occhi,  del  naso 
e delle  labbra  , gli  altri  muscoli  della  mascella  inferiore  e 
quei  dell’  ioide.  , . - , 

'■  Fra  questi  muscoli  esaminerò  qui  l’ occlpilorfjt.ou^lf  c 
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quei  delia  mascella  inferiore,  tanto  perchè  le  parti  , la  cui 
conoscenza  è necessaria  per  comprendere  la  descrizione  de- 
gli altri,  non  sono  state  ancora  descritte  , quanto  perchè 
convien  meglio  esaminarli  congiuntamennte  alle  altre  parli 
constitnenti  gli  organi,  nella  cui  composizione  entrano. 

■>  • • • *,  -,  . . , . , 

I.  OccinTo-raosTiLE. 

* * * * » 4 * . 

tog5.  L' occipilo- frontale  o epicrauio  ( mai  culai  epi- 
cranius  , s.  crani i cutaneus  , s.  occipito-frontalii  ) è un 
muscolo  piatto  e bigastrico,  messo  immediatamente  sotto  alla 
cute,  cui' intimamente  aderisce,  e che  copre  la  parte  anterio- 
re , superiore  e posteriore  del  cranio,  come  pure  la  parte 
media  e superiore  della  faecia. 

Il  suo  ventre  posteriore  , che  si  descrive  ancora  come 
un  muscolo  a parte,  col  nome  di  muscolo  occipitale  ( rnu- 
sculus  occipitali:')  è allungato,  e quadrato  o triangolare.  Con 
fibre  lendinose  proviene  dalla  radice  dell'  apofisi  masloidea 
e dalla  linea  curva  superiore  dell’ occipitale , ove  st  con- 
fonde con  lo  sterno-cleido-mastoideo  e col  trapezio , non 
tarda  a diventar  carnoso  , monta  su  la  porzione  scagliosa 
dell'occipitale  e termina  con  un  orlo  concavo  che  fa  corpo 
col  lendine  medio. 

Questo  tendine,  conosciuto  sotto  il  nome  di  cuffia  apo- 
neitrotica  ( galea  capiti s ),  è fatto  di  fibre  longitudinali 
ben  distinte.  Per  tutta  la  lnnghezza  del  cranio  si  stende  fi- 
no all’  osso  frontale,  ove  si  attacca  al  ventre  anteriore. 

Il  ventre  anteriore,  chiamato  anche  muscolo  frontale 
( musculus  frontali s ) è molto  più  esteso  del  posteriore. 
Comincia  con  un  orlo  superiore  convesso,  scende  in  segui- 
to, lunghesso  la  porzione  scagliosa  dei  frontale  , cammina 
in  linea  retta  nella  sua  parte  interna,  che  è la  più  grossa, 
ed  obbliquatne  nte  da  fuora  in  dentro,  nell’  esterna,  che  è più 
sottile,  e termina  : alla  sua  parte  interna  continuando  col 
piramidale  del  naso  è con  l’elevatore  comune  della  pinna 
del  naso  e del  labbro  superiore  , con  parecchie  linguette 
leggiermente  tenditlose:  alla  regione  ’deH’angolo  interno  deh 
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l’ occhio,  attaccandosi  ali’  a potisi  nasale  deli’  osso  mascellare 
superiore  ed  alla  porzione  inferiore  del  frontale  : > in  fine 
alla  sua  parte  esterna  confondendosi  col  sopraccigliare  c con 
l’orbicolare  delle  palpebre.  fi  nK.n./r, 

L'  occipito-frontale,  nella  sua  situazione  e suoi  attacchi» 
corrisponde  a’  muscoli  i nter-s pinosi  della  colonna  vertebra- 
le. Somiglia  ad  uno  di  questi  muscoli  , sapposto  che  fosse 
allargato  , ingrandito , e diviso  nel  suo  mezzo  (lavante  in 
dietro  in  due  porzioni  riunite  da  un  tendine  intermedio. 

Considerato  nel  suo  insieme,  muove  la  cute  del  vertice 
del  capo.  I due  suoi  ventri  corrugano  la  cute  a traverso 
a quella  che  li  ricopre  , e stendono  quella  delle  vicinanze, 
quando  si  contraggono  dal  Iato  del  loro  tendine.  Cosi  il 
frontale  solleva  quella  della  parte  superiore  della  faccia  , e 
1’  occipitale  qnella  della  parte  superiore  della  nuca.  ’ 

II.  MUSCOLI  DELLA  MASCELLA  INFERIORE. 

* « ■**■*■*  • • * • 

iog6.  I muscoli  della  mascella  inferiore  ai  dividono  in 
quei  che  la  innalzano  , quei  che  la  muovono  lateralmente 
e.  quei  che  1’  abbassano. 

1.  Elevatori  della  mascella  inferiore.  • 

1097.  La  mascella  inferiore  è mossa  da  tre  elevatori  , 

- la  cui  azione  consiste  ad  accostarla  verso  la  mascella  supe- 
riore, che  è immobile.  Sono  il  temporale , il  massetere  e lo 
plerigoideo  interno.  , . , . 

» • 1,  • . .... 

0.  Temporale. 

- » * *»’..•*  £>  * . . 

1098.  II  temperale  , timporo^mascellare  , Ch.  ( rnu- 
eculus  lemporalis  ),  il  più  voluminoso  ed  il  piu  forte  di 
tutt'i  muscoli  della  mascella  inferiore,  è largo  e triangolare. 
Occupa  tutta  la  reg  ione  inferiore  della  parte  media  della 
faccia  laterale  del  cranio,  giacche  empie  la  fossa  temporale, 
n copre  la  superficie  piana  semi-circ(jlare, 
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Con  fibre  tendinose  molto  corte  e con  un  orlo  conves- 
so, nasce  dalla  linea  semi-circolare,  che  limita  la  parte  infe- 
riore della  faccia  esterna  del  frontale,  dalla  grande  ala  del- 
lo sfenoide  , dal  parietale  e dalla  porzione  squamosa  del 
temporale,  e,  con  fibre  carnose  dalle  porzioni  di  queste  stes- 
se ossa  messe  al  di  sotto  della  linea  curva.  Le  sue  libre 
posteriori  si  dirigono  da  sopra  in  sotto  e davanti  in  dietro, 
le  medie  son  quasi  perpendicolari  , le  superiori  camminano 
da  sopra  iu  sotto  e da  avanti  in  dietro  : tutte  convergono 
onde  riunirsi  uella  fossa  temporale. 

A misura  che  si  allontana  dal  suo  perimetro  , il  mu- 
scolo diventa  a poco  a poco  più  stretto  e più  grosso.  In 
fine  degenera  in  un  tendine  corto,  ma  tortissimo  che  si  al- 
tacca  all"  apofisi  coronoide  della  mascella  inferiore. 

Il  temporale  è eoperto  all’  esterno  di  uua  espansione 
tcndinosa  fatta  di  fibre  discendenti  , la  quale  nasce  imme- 
diatamente al  di  sopra  del  suo  contorno  , serve  di  attacco 
alle  sue  fibre  superiormente,  è separata  in fer io r incute  dalla 
sua  faccia  esterna  inorcc  di  una  quantità  più  o meno  con- 
siderevole di  grasso,  che  quivi  gli  è unita  laschissimamcu- 
te  con  tessuto  cellulare  e con  de’  vasi  , e si  attacca  all'or- 
lo posteriore  dell’osso  zigomatico,  come  pure  all'olio  su- 
periore dell’  arcata  zigomatica. 

Questo  muscolo  tira  la  mascella  inferi  ore  nel  davanti 
ed  in  sopra.' 

' '**  8'.  Masseti: rio.  • 

* .*  **  - • 4 * •*  • .*♦  r •*.  » • « ... 

1099.  11  màsWeric,  zigoiHato-masceilare , Cl».  ( mas-, 
if  ter  , s.  tnan'dibularìf  exlernus  )■  ha  la  forma  di  un  re  tr- 
iangolo. E più  lungo  che  largo  e fatto  di  fibre  che’ cammi- 
nano da  sopra  in  sotto.  Copre  la  faccia  esterna  della  bran- 
ca montante  della  mascella  inferiore,  ed  occupa  lo  spazio 
die  « tra  la  parte  posteriore  dell"  orlo  inferiore  di  quest’ 
osso  e l’arcata  zigomatica.'  • - . 

Componesi  visibilissimamenie  di  due  strati  separati 
Rifatto  tra  loro  che  differiscono  anche  nella  direzione  delle 
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loro  fibre  e che  si  possono  considerare  coste  due  muscoli 

distinti.  . . 

Lo  tirato  anteriore  od  esterno , il  più  forte  ed  il  più 
lungo  copre  in  gran  parte  l’ inferiore  E fatto  di  fibre  ob- 
lique da  sopra  in  sotto  e davanti  in  dietro,  e si  restrigne 
un  poco  da  sotto  in  sopra.  Mercé  corte  fibre  lendinose  na- 
sce dall*  orlo  inferiore  dell'  osso  zigomatico  e si  attacca  alla 
metà  inferiore  dalla  branca  montante  della  mascella  fino  a( 
suo  margine  inferiore  ed  al.  suo  angolo.  . f, 

Lo  strato  posteriore  od  interno , molto  più  picciolo  e 
più  debole  del  precedente  e di  forma  egualmente  quadra- 
ta componesi  di  fibre  cbe  scendono  davanti,  in  dietro.  Sv’ 
inspessisce  da  giù  in  su.  Libero  nella  sua  meta  posteriore  , 
esso  è coperto  nell'anteriore  dallo  strato  precedente.  Con 
fibre  carnose  nasce  dall’orlo  inferiore  della  metà  posteriore 
dell’  arcata  zigomatica  , Jt  mercé  corte  fibre  tendinose  si  at- 
tacca al  di  sopra  della  estremità  superiore  della  inserzione 
dello  strato  esterno,  alla  parte  media  della  faceta  esterna 
della  branca  ascendente  della  mascella.  n 

I due  strati  riuniti  traggono  in  sopra  la  mascella  , 1’ 
esterno  la  trae  in  avanti  , e 1’  interno  in  dietro, 

•’  , '*•  *»«•»;  •«.*.  , > « . .,  , . 


C.  PXERICOIDKO  ISTESSO.  f. 

' * : ‘ ' • • • ' - tr'sn  

noo.  Lo  pterigoideo  interno , grande  pterigo-mascel- 
lare,  Ch.  ( musculus  pterygoideus  internus  ) ha  parimen- 
ti la  forma  di  un  rettangolo.  Col  suo  margine  superiore , 
che  è grosso  ,'  proviene  da  tutta  la  estensione  delle  fossa 
pterigonlea  dello  sferoide,  va  ohbliquameuie  in  ,fuora  od  in 
basso,  • si  attacca  rimpetlo  al  precedente,  ma  in  una  esten- 
sione molto  meno  considerevole  della  sua,  alla  pat^e  infet  io- 
le della  faccia  interna  della  branca  mo alante  della  mascel- 
la fino  all’  angolo.  -. 

Trae  la  masoell  a in  alto  ed  in  dentro.  Quando  agisce 
col  suo  congenere  la  trae  direttamente  tu  sopra.  % 
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a.  Ptkrwo:b<o  isIwmo*  t * 

• . » - f r • * ». 

noi.  Ln  mascella  inferiore  ha  uo  solo  muscolo  che  la 
muove  laterabnente  ; questo  è lo  ptengoideo  esterno  , pic- 
ciolo pterìgo -mascellare,  Ch.  ( masculus  pterygoìdeusex- 
ternus  )\  messo  trai  la  mascella  e l'a  potisi  pterigoi^ea.  Q,|e  . 
st 6 % il  pii!  paiolo  d»  tutt'i  muscoli  mascellari  inferiori,  e 
differisce  dagli  altri  per  la  direatoue  trasversale  delle  sue 
fibre.  Con*  fibre  lendinose  cortissime,  proviene  d»  ,utt“  * 
faccia  esterna  dell’  ala  esterna  deU’apofisi  pterigoidca,  di  la 
Va  io  dietro  ed  id-fimra  » e eoo  fibre  parimenti  ten- 

dinose,  s*  inserisce  nella  faccia  ioterua  del  collo  e del  condi- 
lo della  mascèlla.  ■ •••  - ' 

' Trae  la  maschia  del  lato  opposto  , vai  dire  in  dentro 
ed  in  avanti  quando  agisce  solo  , ma  in  avanti  solamente 
quando  agisce  col  muscolo  omonimo  del  lato  oppostp. 

--«•••  b . » * , $ l»  . (t  *•!.*!  , 


3.  B:c  Asti  Ito  D«w  MABG*tlA  t*FE*10*E. 


noi.  Sebbene  parécchi  muscoli  contribuiscano  più  o 
meno  immediatamente  ad  abbassare  la  mascella  («)  non  vi 
ha  péri)  che  uno  etti  questa  fuireione  sia  dovuta:  questo  e 
h il  bi gastrico  della  mascella  inferiore , mastoido-gemano,  .. 
Ch.  ( musculus  bieenlet  maxiHae  inferiori i#  ) , cosi  detto 
perchè  è composta  di  dorè  ventri  oblunghi  uniti  da  un  ten- 
dine medto.  ‘ -**  ‘ 

B Ventre  postè  inre' più  rito ndato  , più  lungo  e piu 
forte  deir  altro  nasce  dalla  incavatura  »asloid,a  del  tempo- 
rale, coperto'  qnfivì'  dalla  estremità -superiore  .del  muscolo 
sterno-cleìdo-Vn&stoWeo:  Di  q«k  cammina  da  su  in  giu,  da 


(l)  A-  MeqfS,,  Rdnails  011  thè  articul.  , Muscles  and  luxalt- 
O'tf  lhe  l^erj^-r  ori  Edinturg  med.  Ussari , voi.  •!.,  •«-. a», 
art.  ai,  suppL  10  art.  si  , in  voi.  HI.  p-  - G--Z.  PUt- 

ner  De  muse,  digàstr.  maxil.  i tifar. , Lipsia  , VJÌ",-  'ns  OW  ’ 

O**.  fonrnies" par  F àuaT.  vamp,  mtr  Flemme  de,  musei, ; digastr. 
‘ ' Iiuich.  inf.  dan s l'  ho  urne  , nelle  Méta,  de  Paris  , i.V1  , P*  2 
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dietro  innanzi  e da  fuora  in  dentro,  si  assottiglia  a poco  a 
poco  e si  attacca  al  tendine  medio. 

Questo  ultimo  è sottile  ed  allungato.  Con  la  sua  estre- 
mità anteriore  , mediante  una  picciola  espansione  tendino  sa 
si  attacca  alla  estremità  laterale  del  pezzo  medio  dell’  ioide, 
in  modo  che  trovasi  messo  tra  il  temporale  e ’l  ioide. 

Il  ventre  anteriore  più  corto  e più  piatto  del  posterio- 
re , proviene  in  dietro  dal  tendine  medio , va  in  avanti  ed 
in  dentro,  ed  immediatamente  a lato  al  ventre  omonimo  del 
lato  opposto  si  attacca  al  mezzo  del  labbro  interno  dell’  or- 
lo inferiore  della  mascella. 

Quest’  osso  tira  la  mascella  in  giù  ed  in  dietro,  quan- 
do i suoi  due  ventri  si  contraggono  davante  in  dietro.  Se 
il  posteriore  agisce  solo,  solleva  il  ioide  e’1  trae  indietro. 
Se  l’anlcriore  solo  agisiee  , quest’osso  è egualmente  solleva- 
to *,  ma  portato  in  avanti.  Quando  il  ventre  posteriore  si 
contrae  in  dietro  e l^noteriore  in  avanti  , U ioide  trovasi 
direttamente  sollevato.  In  fine,  quando  lutto  il  muscolo  si 
contrae  da  dietro  in  avanti  , trae  il  cranio  e la  faccia,  ec- 
cetto la  mascella  inferiore  , in  dietro , solleva  cosi  la  ma- 
scella superiore  , l’ifttontana  dalla  inferiore  ed  apre  Ja  boc- 
ca per  opra  del  «movimento  die  imprime  al  cranio. 

1 io3.  Un'anomalia  assai  comune  di  questo  muscolo  con- 
siste nella  riunione  de’ ventri  anteriori,  da’ due  lati,  l’nno 
con  1'  altro  e col  muscolo  plerigoideo  esterno,  mediante  la 
formazione  di  una  porzione  carnosa  pii  o meno  volumino- 
sa (i).  Talvolta  aucora  si  trova  tra  esso  e la  cute  un  fa- 
scio trasversale  particolare,  ebe  da  una  branca  della  mascel- 
la inferiore  si  stende  ali  altra  (a).  V* 

Queste  anomalie  sono  evidentemente  imitazioni  di  ciò 
che  si  osserva  in  molti  mammiferi , ne’ -quali  i ventri  an- 
teriori sono  anche  confusi  l'uno  con  l'altro. 

‘È  più  rado  cfie  il  ventre  anterióre  non  si  estenda  fino 
ài  mento,  ma  si  attacchi  alla  patte  media  della  branca  oriz- 
zontale della  mascella  (3)  V allo  stesso  modo  come  nella 
. - - - - ' - ~ -■  1 ■■■■ 

(4)  Meckel  , Ve  (Jttplicitute  wonstr  , j>.  i.  * ' ^ 

(a)  ricschni.inn  , nelle  Erlang.  JbhnruUungen  , t.  II.  <=•**■  , 
(3)  Piatile)-  , toc.  *it.  , p.  )4  , bb.  I. 
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maggior  parte  de'  mammiferi  , il  muscolo  semplice  di  cui 
son  provveduti  s’ inserisce  più  in  dietro  che  nell’  uomo. 

SEZIONE  TERZA. 

■ Db'  muscoli  degli  arti. 


H04-I  muscoli  degli  arti  formano  la  maggior  parte  di 
queste  sezioni  del  corpo.  Sono  più  o meno  allungati,  e ser- 
bano una  direzione  longitudinale,  sebbene  le  fibre  loro  non 
camminino  in  questo  verso  , ma  vadano  obbliquamente  da 
uno  o da  più  margini  a' tendini.  Pochissimi  tra  essi  hanno 
una  direzione  trasversale,  od  altra  intermedia  tra  questa  e 
la  precedente  : quelli  sono  meno  allungati. 

I muscoli  che  sieguono  la  direzione  longitudinale  pie- 
gano e stendono  le  diverse  parti  degli  arti  : gli  trasversali 
e gli  obbliqui  allontanano  gii  uni  dagli  altri,  o li  fanno  gi- 
rare sul  loro  asse. 

I muscoli  de'dne  arti  sono  circondati  da  inviluppi  len- 
dinosi generali  ( fascine  aponeurolicae  ) , ed  i tendini  de- 
gl’iuferiori  che  sono  propGrtftionalmente , i più  lunghi,  ai 
attaccano  solidamente  in  molti  luoghi,  alle  ossa  su  le  qua- 
li passano,  mediante  legamenti  fibrosi  fortissimi. 

Rispetto  alla  situazione  , alla  disposizione  ed  al  nume- 
ro, essi  si  corrispondono  perfettamente  nelle  circostanze  es- 
senziali , e non  differiscono  gli  uni  dagli  altri  che  in  mo- 
dificazioni dipendenti  dalla  diversità  delle  funzioni  eseguite 
da’  due  arti. 

■ ' • ' " ’ . ...tt 

CAPITOLO  PRIMO. 

• ■■  Vie  1 q 

De1  MUSCOLI  DEGLI  ARTI  SUPERIORI.  ’■  ' . I 

1*  * * ”r'  *’  ' '**  • . .*  f 

muscoli  che  muovono  la  prima  sezione  delle  ossa 
degli  arti  superióri,  o le. ossa  della  spallai  provengono  tulli 

T-  IL  . ,r.„-  . 26 
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dalle  ossa  del  tronco,  donde  nasce  ancora  una  parte  di  quel- 
li che  muovono  le  ossa  della  seconda  seziona.,  l’omero.  I 
primi  sono  il  trapezio  , i romboidei , e, l'angolare  delto- 
moplata  , gli  altri, /il  gran  pettorale  e’1  gran  dorsale  , 
che  ho  descritto  999,  1000,  ioo4,  ioo5,  1006,  io^4)- 
Conviene  far  precedere  la  descrizione  de’  muscoli  che 
restan  ad  esaminarsi  da  quella  del  loro  inviluppo  aponevro- 
tico  comune. 

I v»  *•  *•  - » ' * . 

ARTICOLO  PRIMO. 

Della  guaina  aponevrotica  degli  arti  superiori. 

' 1 t 

1108. 1 muscoli  degli  arti  superiori  sono  circondali  di  un 
inviluppo  tendinoso  , chiamato  aponevroU  brachiale  ( fa- 
scia brachialis  ).  Questa  guaina  nasce , negl'  individui  as- 
sai muscolosi , sul  deltoide , ma  talora  si  ravvisa  distinta- 
mente al  di  sotto  di  questo  muscolo.  Essa  è costantemente 
più  forte  nell' avambraccio  ciré  nei  braccio-  Intanto,  nella  par- 
te posteriore  delle  facce  di  flessione  e di  estensione,  è sem- 
pre molto  più  inspessita  che  stt>le  altre  facce  e rinforzata 
con  fibre  trasversali  ed  obblìque , che  coprono  le  longitu- 
dinali all'  esterno. 

Nella  maggior  parte  delia  6ua  estensione  inviluppa  i 
muscoli  in  fuora.  Nondimeno  alla  estremità  inferiore  del 
braccio,  nell'  angolo  interno,  trovasi  un  foglietto  triangola- 
re , il  legamento  inter-tjiuscolare  interno  ed  esterno  ( li- 
gamentum  inler-musculare  internimi  et  externum.  ),  che 
parte  dall’  aponevrosi  e va  in  avanti.  L’ esterno,  dal  condi- 
lo esterno  si  estende  fino  alla  estremità  superiore  della 
parte  sporgente  dell’  angolo  anteriore  $ l’ interno  , dal  con- 
dilo interno,  fino  al-  punAo» corrispondente  dell’angolo  inter- 
no. Sou  messi  tra  gli  estensori  ed  i flessori  dell'  avambrac- 
cio , de’  quali  multiplicano  le  superfìcie  d’ inserzione.  , 
Due.  legamenti  analoghi , ma  molto  più  deboli,  trovan- 
ti anche  nell'  avambraccio  in  una  situazione  simile.  Questi 
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separano  gli  estensori  ed  i flessori  nel  lato  cubitale  e nel 
radiale,  poiché  dalla  faccia  interna  dell' aponevrosi  vanno 
all’  orlo  posteriore  del  cubito  e del  radio  al  quale  si  attac- 
cano. 

Verso  la  estremità  inferiore  dell’avambraccio  , le  fibre 
trasversali  spariscono,  od  almeno  diventano  più  sottili  sen- 
sibilmente; esse  però  si  accumulano  nuovamente  nella  estre- 
mità della  sua  faccia  di  estensione  , e sul  dorso  del  manu- 
brio diventano  come  prima  molto  più  fìtte  che  larghe  , 
e quivi  danno  origine  al  legamento  dorsale  del  carpo  (li- 
gamentum  carpi  dorsale  , s.  armillare  ). 

Questo  legamento  dall’  apofìsi  trasversa  del  radio  si  é- 
stende  fino  al  picciolo  capo  del  cubito  , all’osso  pisiforme» 
ed  alla  tuberosità  del  quinto  metacarpo.  Nella  sua  parte  su- 
periore, che  è la  più  debole,  è fatto  di  fibre  trasversali  che 
scendono  dal  cubito  al  radio,  e nella  inferiore  di  fibre  che 
dal  radio  vanno  in  dietro  ed  in  sopra  , e conseguentemente 
che  incrociano  in  parte  i precedenti. 

Gli  passano  al  di  sotto  i tendini  del  grande  adduttore 
e dell’  estensore  del  pollice  , del  radiale  esterno , dell'esten- 
sore comune  delle  dita,  dell’estensore  proprio  del  dito  in- 
dice , dell'  estensore  proprio  del  mignolo  e del  cubitale  e- 
sterno-  Il  passaggio  loro  c agevolato  da  setti  che  scendono, 
dalla  faccia  interna  del  legamento  alle  ineguaglianze  che 
hanno  le  estremità  delle  ossa  dell’avambraccio,  e che  le 
partiscono  in  sci  divisioni. 

La  prima  , anteriore  , che  si  estende  dal  margine  an- 
teriore della  estremità  inferiore  del  radio  fino  alla  prima, 
asprezza  del  dorso  di  quest’  osso,  contiene  i tendini  deil’ad- 
dullore  lungo  e dell’  estensore  breve  del  pollice. 

Per  la  seconda,  che  è più  grande,  e che  dalla  prima  a- 
sprez/a  dorsale  si  prolunga  fino  alla  seconda  passano  i ten- 
dini de’ due  radiali  esterni.  u ■- 

La  terza,  un  poco  obbliqua  da  dietro  in  avanti  e da  su 
in  giù , dalla  seconda  alia  terza  asprezza  dorsale  del  radio 
va  fino  all’  orlo  posteriore  della  estremità  inferiore  di  que- 
st’ osso,  e sostiene  il  tendine  dell’estensore  lungo  del  pollice. 
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La  quarta,  cbe  è la  più  grande,  va  dalla  terza  asprez- 
za dorsale  del  radio  fino  al  suo  orlo  posteriore,  ed  alloga  i 
tendini  dell’estensore  comune  delle  dita  e dell'estensore  pro- 
prio dell’  indice. 

La  quinta  , che  è la  più  piccioia  , trovasi  trai  radio  e 
1’  orlo  anteriore  del  picciolo  capo  del  cubilo  ; essa  ammette 
il  tendine  dell'  estensore  del  mignolo. 

La  sesta  in  fine,  cbe  si  dilunga  dall’  orlo  posteriore  del 
picciolo  capo  del  cubito  alla  sua  apofisi  stiloide,  abbraccia 
il  teudine  dell’estensore  del  dito  mignolo. 

Il  margine  inferiore  di  questo  legamento,  che  non  dee- 
ai  considerare  come  un  legamento  proprio,  ma  solamente 
come  una  porzione  più  sviluppala  dell’  aponevrosi  brachia- 
le , si  continua  non  interrotta  con  l’ aponevrosi  del  dorso 
della  mano,  che  offre  un  inviluppo  comune  poco  stivalo  a’ 
tendini  degli  estensori  , si  confonde  con  le  fibre  lendinose 
«bblique  dalle  quali  son  rattenuti  i tendini  dell'  estensore 
delle  dita,  e concorre  alla  formazione  loro. 

L’aponcvrosi  brachiale  trovasi  parimenti  rinforzata  nella 
parte  inferiore  della  faccia  di  flessione  dell’  avambraccio  e 
nel  lato  palmare  del  carpo. 

La  parte  superiore  di  questo  affossamento,  cbe  è la  più 
debole,  e che  dall’  orlo  anteriore  del  radio  va  fino  all’  osso 
pisiforme  , constituisce  il  legamento  palmare  comune  del 
caìpo  ( ligamentum  carpi  volare  commune  ).  Alle  sue  due 
estremità  si  confonde  col  legamento  dorsale.  Le  passati  al 
di  sotto  i tendini  de’  flessori  delle  dita  , ed  in  una  guaina 
particolare  quello  del  radiale  interno. 

La  parte  inferiore  molto  più  forte,  coustiluisce  il  lega- 
mento palmare  proprio  del  carpo  ( ligamentum  carpi  vo- 
lare proprium  ).  Questo  legamento  è fatto  di  fibre  trasver- 
sali ed  obblique.  Superiormente  , si  confonde  in  gran  parte 
col  precedente.  Inferiormente  rafforza  l’aponevrosi  palmare. 
I suoi  due  orli  nascono  dalle  eminenze  palmari  del  carpo, 
che  al  lato  radiale  son  fatte  dai  trapezio  e dal  piramidale  , 
ed  al  cubitale,  dal  pisiforme  e dall’  osso  unciforme. 
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ARTICOLO  SECONDO. 

De'  muscoli  della  spalla. 


iio^.I  muscoli  della  spalla  che  circondano  l'omoplala,  e- 
che  si  stendono  da  quest'osso  del  pari  che  dalia  clavicola 
all’  omero  , sono  il  deltoide  il  sopra-spinoso  , il  sotto-spi- 
noso , il  rotondo  maggiore  , il  sotto-scapolare  , il  rotonda 
minore  e ’i  coraco-brachiale. 

I.  Estensore  del  braccio  o deltoide. 

' . ■ 1 

1108.  L’estensore  triangolare  del  braccio , deltoide  > 
sotlo-acromio-omerale , Ch.  ( .71  usculus  deltoide J , lenator , 
attollens  ìuimeri  ) , muscolo  fortissimo,  occupa  la  parte  su- 
periore ed  anteriore  della  spalla.  Col  suo  orlo  superiore  che  è 
il  piu  luogo  di  lutti  e concavo,  nasce  dal  margiue  anteriore 
della  estremità  scapolare  della  clavicola  , dall'orlo  anteriore 
dell'  acromio  e dall’orlo  inferiore  di  tuttala  spina  dell’omo- 
plata  , con  fibre  che  sono  quasi  interamente  carnose  od  al- 
meno provvedute  di  cortissimi  tendini,  nella  parte  sua  an- 
teriore , e con  fibre  lendinose  molto  lunghe,  nella  parte  sua 
posteriore. 

Di  quii , il  muscolo  che  aumentasi  a poco  a poco  di 
grossezza,  si  dirige  in  basso  , termina  con  un  apice  carno- 
so all’esterno  r ma  gueroito  internamente  di  un  lunghissimo 
tendine,  che  si  attacca,  immediatamente  al  di  sotto  del  tendine 
del  gran  pettorale,  alla  estremità  inferiore  della  liuea  aspra 
esterna,  che  nasce  dalla  tuberosità  esterna  dell’omero,  ed  alla 
parte  media  della  faccia  esterna  di  quest’osso,  che  offre  qui- 
vi una  impressione  triangolare. 

Queste  fibre  convergono  da  su  in  giù  , in  modo  che- 
le medie  sono  rette;  le  anteriori  obblique  davanti  indietro, 

« le  posteriori  dirette  da  dietro  in  avanti. 

Esaminando  questo  muscolo  più  attentamente,  si  seorgu- 
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che  è composto  di  due  ordini  di  fasci  triangolari.  Il  pri- 
mo ordine  contiene  quattro  fatei,  che  sono  più  voluminosi 
degli  altri,  e che  hanno  la  base  loro  rivolta  in  sopra  e l'a- 
pice in  sotto.  Tra  essi  Irovansi  i tre  fasci  più  piccioli  del 
secondo  ordine,  che  sono  più  larghi  in  giù  che  in  su,  ma 
le  cui  due  estremità  hanno  un  poco  meno  di  larghezza  che 
la  parte  media. 

Al  di  sotto  dell’orlo  superiore  di  questo  muscolo  , tra 
esso  e’1  legamento  capsolare,  trovasi  una  borsa  mucosa  con- 
siderevole, che  d’ordinario  corrisponde  all’acrotnio,  si  esten- 
de tra  questa  ultima  apofìsi  e ’1  legamento  proprio  anterio- 
re della  spalla , e talvolta  si  partisce  in  due  borse  , una 
delle  quali  è messa  in  vicinanza  all’  apofìsi  coracoide. 

Il  deltoide  solleva  il  braccio , e lo  scosta  dalla  faccia 
laterale  del  tronco. 

itoq.  Un’  analogia  rimarchevole  con  la  struttura  de' 
mammiferi  consiste  nella  esistenza  di  una  linguetta  posterio- 
re affatto  distinta  dal  resto  del  muscolo,  quale  più  volte  ho 
trovata.  Questa  linguetta  nasce  dalla  espansione  tendinosa 
del  sotto-spinoso  ( § mi  ),  e dalla  parte  media  dell’  orlo 
interno  dell’  ornoplala,  con  un  tendine  largo  e sottile,  e si 
attacca  al  tendine  del  deltoide.  In  fatti,  nella  maggior  parte 
de’ mammiferi  , il  deltoide  si  partisce  in  una  porzione  cla- 
vicolare ed  un'altra  scapolare,  e questa  stessa  si  suddivide 
in  porzione  acromiale  e spinosa. 

1 È più  frequente  di  trovare  la  parte  posteriore  del  mu- 
scolo separato  semplicemente  dall’  anteriore.  Debbesi  anche 
noverar  fra  le  sue  anomalie  la  esistenza  di  un  capo  , che 
va  dall’orlo  anteriore  dell’ omoplata  al  deltoide  (i),e  che 
ha  maggiore  analogia  ancora  con  una  parte  del  deltoide  de- 
gl* uccelli.-’1 

II.  Rotatori  in  tuora. 

, I.  SOP*A-«PIKOSO. 

ilio.  Il  sopra-spinoso, picciolo  sopra-scapolo  trochite- 

{<)  Albino , p.  4aa. 
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rito  , Ch.  ( musculus  supra-spinatus  ) , muscolo  triango- 
lare , che  empie  la  fossa  sopra-spinosa  , è composto  di  fi- 
bre convergenti  da  dietro  in  avanti  , da  su  in  giù  e da 
dentro  in  fuora.  Assai  grosso  da  prima  s'  impicciolisce  a 
poco  a poco.  Nasce  da  tolta  la  fossa  sopra-spinosa  , dalla 
parte  dell'  orlo  posteriore  dell’  omoplala  messa  al  di  sopra 
della  spina,  e dalla  parte  posteriore  dell’  orlo  superiore  di 
questa  spina  , come  dalla  sua  faccia  superiore.  Sotto  all'  a- 
cromio  , immediatamente  al  di  sotto  de’  grandi  legamenti 
proprii  dell'omoplata  , si  cangia  in  un  tendine  corto  e for- 
te , il  qual»,  passando  sotto  al  legamento  capsolaie  dell'ar- 
ticolazione scapolo-omerale,  che  esso  contribuisce  a rinforzare, 
va  ad  attaccarsi  alla  parte  superiore  ed- Interna  della  tube- 
rosità esterna  dell'  omero. 

Questo  muscolo  gira  il  braccio  in 


lo  solleva. 


a.  Sotto-bphioso. 


u n.  II  sotto-spinoso  , gran  sotlo-scapolo-lrochilericoy 
Ch.  ( musculus  infra-spinatus  ) nasce  da  tutta  la  fossa 
sotto-spinosa  dell’  omoplala,  tranne  la  sua  parte  inferiore.  Si 
dirige  in  fuora  cd  in  avanti,  in  modo  che  le  sue  fibre  superiori, 
sono  trasversali,  e le  inferiori  diventano  tanto  più  obblique 
da  dietro  in  avanti  e da  basso  in  allo  , quanto  sono  più 
giuso.  A misura  che  s’  inoltra  in  fuorR  , aumentasi  a poco 
a poco  in  grossezza,  e termina  con  un  tendine  forte  , che 
va  più  lungi  su  la  faccia  posteriore  che  su  l'auteriore.  Que- 
sto tendine  aderisce  al  legamento  capsolare  della  spalla,  cJtq 
rinforza  , si  confonde  in  su  con  quello  dei  muscolo  prece- 
dente , e si  attaccR  alla  parte  media  della  tuberosità  esler- 
pa  dell'  omero. , ,M - .*  » H 

Tra  l’omoplata  e questo  tendine  trovasi  una  borsa  mu- 
cosa assai  considerevole.  Questo  muscolo  trae  1'  omero  iq 
dietro  cd  iu  giù  , e '1  fa  girare  da  dentro  io  fuora. 

» T.  , CJ»"  • <* 

3.  Rotohdo  nitore. 

i Mf  >*;t*  tTìVÌ  " I 

ina.  Il  rotondo  minore,  più  piccioto  sopra-scapolo - 
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trochìterieo  ’,  Ch.  ( mu  scalai  teres  minor  ) ha  la  forma  di 
un  quadrato,  e sovente  si  distingue  appena  dal  precedente. 
Nasce  dalla  parte  inedia  del  labbro  posteriore  dell'orlo  an- 
teriore dell'omoplata,  ed  immediatamente  al  davanti  dell'orlo 
inferiore  ed  anteriore  dei  muscolo  sotto-spinoso,,  si  dirige  in 
avanti , in  fuora  ed  in  giu  , ove  diventando  a poco  a poco 
più  stretto  ma  più  grosso,  con  un  tendine  corto  e forte,  ter- 
mina nella  parte  interna  della  tuberosità  esterna  dell'  omero, 
e nel  principio  della  cresta  omerale  esterna  che  scende  da 
questa  tuberosità. 

Ha  gli  stessi  usi  del  precedente  , ma  tira  1’  omero  più 
in  fuora. 


III.  Rotatori  in  fuora. 

I.  SOTTO-SCAFOIABE. 

iu3.  Il  Sotto-scapolare,  sotto- scapolo- trachiniano,  Ch. 
( musculus  sub-scapularis  ),  il  più  forte  de’ due  muscoli 
che  fanno  girar  l'omero  sopra  di  sè  stesso  in  dentro,  oc- 
cupa tutta  la  faccia  inferiore  dell’  omoplata.  Le  sue  fibre 
superiori  scendono  obbliquamente  da  dentro  in  fuora  e da 
dietro  in  avanti,  le  medie  sono  trasversali,  e le  inferiori  so- 
no obbliquissime  da  dietro  iu  avanti  e da  dentro  in  fuora. 
Si  restrigne  a poco  a poco  fino  ad  un  grado  considerevole, 
passa  dietro  alla  estremità  superiore  del  muscolo  coraco- 
hrachiale  e del  capo  corto  del  bicipite,  e termina  con  un 
tendine  corto,  piatto  e spesso,  che  si  attacca  a tutto  il  pe- 
rimetro della  tuberosità  interna  dell'  omero. 

La  sua  struttura  è complicatissima  e si  può  ridurre  a 
due  ordini  di  fasci  più  o meno  manifestamente  distinti.  I 
primi  comunemente  al  numero  di  cinque,  nascono  con  un  a- 
pice  tendinoso,  lunghesso  il  labbro  interno  dell’  orlo  poste- 
riore, e delle  inuguaglianze  che  ha  la  faccia  anteriore  dell'o- 
moplata.  Il  più  basso  , che  è anche  il  più  forte  , fa  la 
parte  inferiore  ed  esterna  del  muscolo.  Tutti  vanno  allar- 
gandosi a poco  g poco,  e si  attaccano  al  tendine  superiore. 
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Tra  essi  trovasi  il  secondo  strato  composto  parimenti 
di  cinque  fasci , il  superiore  de'qnali  fa  anche  la  parte  su- 
periore del  muscolo.  Questi  fasci  in  generale  sono  più  for- 
ti e più  larghi  in  fuora  ed  acuminati  in  dentro.  Essi  prò-* 
vengono  dagl'intervalli  che  sono  tra  le  eminenze  donde  na- 
scono i precedenti. 

Questi  due  strati  si  frammischiano  però  più  di  una  vol- 
ta insieme , e non  possono  isolarsi  senza  tagliar  le  fibre.  Il 
terzo  strato  , che  trovasi  descritto  in  molti  manuali  di  Do- 
lomia, in  realta  non  esiste. 

Questo  muscolo  ha  due  borse  mucose.  La  più  conside- 
revole, unita  talvolta  col  legamento  capsolare  dell’articola- 
zione scapolo-omerale,  trovasi  ai  collo  dell*  omoplata,  ed  al- 
la radice  dell'  apofisi  coracoide.  La  più’  picciola  , che  non 
sempre  esiste,  è messa  molto  più  in  basso  ed  in  avanti,  tra 
il  legamento  capsolare  e’I  tendine  del  muscolo. 

Il  sotto-scapolare  accosta  il  braccio  al  tronco,  il  fa  gi- 
rare fortemente  intorno  al  proprio  asse  da  fuora  in  dentro, 
e lo  abbassa  quando  è sollevato.  Se  il  braccio  trovasi  fis- 
sato , esso  può  portare  I'  omoplata  in  fuora. 

a.  Rotondo  maggio». 

i i 1 4-  Il  rotondo  maggiore  , scapolo-omerale  , Ch. 

( musculus  ttres , s.  rotundus  major , s.  deprimens  hu- 
meruni  rotundus  ),  nasce  dalla  parte  inferiore  e triangolare 
della  faccia  esterna  dell’  omoplata  , e dal  labbro  posteriore 
dell’  orlo  anteriore  , luogo  ove  d’  ordinario  aderisce  al  sot- 
to-scapolare ed  al  rotondo  minore  ; ma  t -sto  si  allontana  da 
questi  due  muscoli,  e sale,  tuttavia  meno  obbliquamente  del 
rotondo  minore,  dal  quale  la  porzione  lunga  del  bicipite  il 
separa  , tra  questo  ultimo  e ’l  muscolo  coraco-biachiale  , si 
avvicina  all’  omero  e con  un  lendine  assai  breve  , largo  , 
ma  sottile , si  attacca  alla  linea  aspra  interna  , immediata- 
mente al  di  dietro  ed  un  poco  al  di  sotto  del  gran  dorsale. 

Ha  la  stessa  forma  del  rotondo  minore,* ma  il  suo  vo- 
lume è almeno  il  doppio  di  quello  del  muscolo. 
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In  basso  e nel  davaule , tra  il. .suo  lendine,  il  muscolo 
gran  dorsale  e 1’  omero , si  scopre  una  picciola  borsa  mu- 
cosa, indipendentemente  dalla  quale  trovasene  una  o parec- 
chie nel  suo  tendine  anteriore  cola  ove  essa  si  divide. 

Questo  muscolo  tira  1’  omero  in  dietro  , in  giu  ed  in 
dentro  ; allorché  il  braccio  è rivolto  in  fuora  il  riconduce 
un  poco  in  dentro. 

>n5.  Spesso  mercè  uu  grosso  fascio,  che  parte  dalla 
sua  estremità  posteriore  , è unito  cou  la  parte  posteriore 
del  gran  dorsale. 

IV.  CoBACO-BHACUlALE. 

1116.  Il  coraco-brachiale  , eoraco-omerale , Ch.  ( ma- 
sculus  coraco -brachiali!  , t.  coracoideus,  ».  perforatiti  Cas- 
serii ) ha  la  forma  di  uu  triangolo  allungato.  Intimamente  ed 
in  una  grandissima  estensione  uoito  superiormente  alla  origi- 
ne della  porzione  corta  del  bicipite  brachiale  (§  1 1 19  ) nasce 
dall'  apolisi  coracoide  piu  in  avanti  di  questa.  Nella  maggior 
parte  della  sua  lunghezza  è tendiuoso  in  avanti  e carnoso 
in  dietro.  Lasciando  la  porzione  corta  del  bicipite,  va  in 
dentro  , divien  più  grosso  nella  sua  parte  media,  ma  si  re- 
strigne  mollo  nella  sua  estremità  inferiore,  e si  attacca,  par- 
te carnoso , parte  ancora  lendinoso  , alla  region  media  del- 
la faccia  interna  dell’  omero. 

Ordinariamente  c traversato  nel  suo  mezzo  dal  nervo 
muscolo-cutaneo  . La  sua  parte  inferiore  si  confonde  so- 
vente con  la  estremità  superiore  del  brachiale  interno,  cir- 
costanza rimarchevole  , in  quanto  che  aggiugne  un  nuovo 
tratto  all'analogia  che  v’ha  tra  i flessori  dell’ avambraccio 
e quei  della  gamba.  Tra  il  suo  tendine  superiore,  quello  del- 
la porzione  corta  del  bicipite  , e’1  legamento  capsolare  del- 
l'articolazione scapolo-omerale  trovasi  una  borsa  mucosa  in 
compiuta,  talvolta  doppia.. 

Questo  muscolo  ravvicina  l'omoplata  e l'omero,  muove 
il  braccio  ver$o  la  parte  laterale  del  corpo,  e’I  mena  un  poco 
in  fuora  quando  Uoygsi  ^rivolto  in  dentro.  w..  j 
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Talvolla  invece  di  un  semplice  perforamento  , offre 
Una  vera  divisione  che  or  6Ì  limita  alla  sua  parte  inferiore» 
ed  ora  anche  esiste  su  tutta  la  sua  lunghezza,  iti  modo  che 
i tendini  stessi  son  separati,  senza  però  che  il  nervo  musco- 
lo-cutaneo esterno  passi  costantemente  tra  le  due  porzioni. 
Questa  disposizione  statuisce  un’analog'ia  rimarchevole  con 
la  struttura  delle  scinde. 

ARTICOLO  TERZO. 

/ 

Muscoli  del  braccio. 

ii  17.  I muscoli  che  guerniscono  l’omero  provengono, 
gli  uni  da  quest'  osso , gli  altri  dall’  omoplata,  e si  fissano 
alle  ossa  dell’avambraccio.  Questi  sono  il  tricipite  bruchiti- 
le,  il  bicipite  brachiale  ed  il  brachiale  interno:  il  primo 
è messo  nella  parte  posteriore  ed  esterna  del  braccio  , gli 
altri  due  nel  lato  anteriore  ed  interno  dello  stesso. 

I.  Tricipite  brachiale. 

1118.  Il  tricipite  brachiale,  tcapolo-olecranieo  , Ch. 
( musculus  triceps  brachii,  cubiti,  s.  brachieus  externus  , 
s.  poiterior  ),  occupa  la  maggior  parte  della  faccia  poste- 
riore dell’  omero,  e dall’  omoplata  va  fino  all’olecrano. 

Il  lungo  capo,  o capo  posteriore  ( caput  longum  , 
anconaus  longus  ),  nasce  con  corto  tendine  piatto  ed  assai 
fìtto,  immediatamente  al  davantg  della  inserzione  anterio- 
re del  muscolo  rotondo  minore,  dalla  estremità  superiore 
dell’orlo  anteriore  dell’  omoplata.  Si  dirige  da  su  in  giù, 
accrescendosi  a poco  a poco  in  grossezza.  Il  tendine  scen- 
de bassissimo  su  la  sua  faccia  interna.  Il  suo  tendine  infe- 
riore si  estende  in  tutta  la  sua  metà  inferiore  , lunghesso 
la  parte  interna  della  sua  faccia  interna , e le  fibre  carnose 
vi  s’ inseriscono  obbliquamente.  Ha  una  forma  allungata. 

Il  capo  grosso  o capo  anteriore  ( caput  externum  , 

a.  magnum-,  s.  anconaeus  irtagnus  , s,  externus  ) nasce 
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superiormente  da  una  estremità  sottile  che  termina  con  un 
orlo  convesso,  e che  offre  delle  libre  lendinose  cortissime. 
Questa  estremità  , immediatamente  al  di  sotto  della  inser- 
zione del  muscolo  rotondo  minore,  si  attacca  alla  parte  su- 
periore della  faccia  posteriore  dell’  omero.  Le  fibre  carnose 
provengono  anche  da  tutto  il  margine  anteriore  dell'osso. 
Questo  capo  scende  fino  al  condilo  esterno  , mercè  di  un 
corto  tendine  , il  quale  obbliquo  da  su  in  giù,  davante  in 
dietro  e da  fuora  in  dentro,  si  riunisce  in  dietro  ed  inden- 
tro al  tendine  inferiore  del  capo  lungo.  In  tutta  la  sua  me- 
tà inferiore,  la  sua  parte  interna  e posteriore  è coperta  dal 
tendine  comuue  inferiore  del  brachiale  interno.  Ila  la  for- 
ma di  un  rombo  allungato  ed  è più  largo  che  grosso. 

Il  capo  corto  od  interno  nasce,  immediatamente  al  di 
sotto  della  estremità  superiore  del  precedente,  dalla  maggior 
parte  della  faccia  posteriore  dell'  omero,  e lunghesso  il  mar- 
gine intenso  di  quest’  osso,  scende  fio  dappresso  al  condilo 
interno,  incollando  il  suo  orlo  posteriore  ed  interno  al  ten- 
dine del  rotondo  maggiore  e del  coraco-brachiale,  come  all’orlo 
interno  del  brachiale  interno.  Le  sue  fibre  camminano  obbli- 
quamenle  da  su  in  giù  e da  dentro  in  fuora;  si  attaccano 
al  tendine  inferiore  del  capo  lungo,  in  tutta  la  metà  infe- 
riore della  lunghezza  del  capo  corto.  * 

Il  tendine  comune  di  questi  tre  capi  , che  li  copre  in 
fuora  nella  parte  loro  inferiore,  e che  non  è sprovveduto  di 
fibre  carnose  che  in  una  picciolissima  porzione  della  sua  e- 
stcnsione  in  giù,  s’inserisce  nell’orlo  largo  superiore  della 
faccia  posteriore  dell’  olecrauo. 

Tra  questo  tendine  e l’olecrano  trovasi  una  borsa  mu- 
cosa considerevole  , indipendentemente  dalla  quale  talvolta 
se  uè  incontrano  due  più  picciole  da  ciascun  lato.  £ men  o 
comune  di  vederne  un’  altra  parimenti  più  piccioia  , al  di 
sopra. 

Questo  muscolo  estende  l'articolazione  del  gomito,  e 
muove  per  1’  ordinario  l’avambraccio;  ma  può  ancora  muo  - 
vere il  braccio  , quando  l’ avambraccio  è fissala.  Il  capa 
lungo  ravvicina  l’omopUta  all'  omero  , e trae  questo,  ita 
dentro  ed  in  dietro. 
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II.  Bicipite  brachiale. 

ti  19.  II  bicipite  brachiale , scapolo-radiale  , Cip. 
( Jlexor  antibracliii  biceps , s.  radiali! , s.  biceps  internus ), 
muscolo  alluogalissimo,  è situato  al  Iato  anteriore  ed  ester- 
no del  braccio  , di  cui  occupa  tutta  la  lunghezza.  I suoi 
due  capi  sono  superiormente  separati  nella  maggior  parte 
della  loro  estensione,  e dall'omoplata,  donde  nascono,  van- 
no fino  alla  estremitk  superiore  del  radio. 

Il  capo  interno , posteriore  o corto  ( caput  breve  ) , 
chiamato  anche  muscolo  coraco-brachiale  ) ( musculus  co- 
raco-brachialis  ) a cagion  di  uno  de'  suoi  attacchi  , non 
solo  è più  corto,  ma  ancora  più  sottile  del  capo  lungo. 
Con  un  tendine  corto,  piatto  e stretto,  che  gli  è comune  col 
coraco-brachiale,  nasce  dall'  apofìsi  coracoide  più  in  avan- 
ti ed  in  fuora  di  questo  ultimo,  cammina  al  suo  lato  inter- 
no , scende  un  poco  obbliquainente  da  dentro  iti  fuora  , 
cuopre  inferiormente  la  parte  interna  e superiore  del  mu- 
scolo brachiale  interno,  ed  assai  più  in  basso  degenera  in  un 
tendine  che  apparisce  prima  su  la  faccia  esterna  del  lato 
corrispondente  al  capo  lungo.  Questo  tendine , che  si  con- 
fonde con  quello  di  questo  ultimo,  si  attacca  alla  tuberosità 
del  radio. 

11  capo  lungo  ( caput  longum , s.  musculus  gleno-ra- 
dialis  ) con  un  tendine  lungo  , sottile  e piatto  nasce  nel 
mezzo  della  parte  ( superiore  del  contorno  della  cavita  gle- 
noide deH'omoplata.  Questo  tendine,  racchiuso  in  una  du- 
plicatura particolare  della  membrana  capsolare  dell'  artico- 
lazione scapolo-omerale,  che  gli  serve  di  guaina  mucosa, 
passa  sul  capo  dell’omero,  e s'impegna  nel  canale  scavato 
tra  le  due  tuberosità  di  quest’osso,  ove  è rattenuti!  dalle 
fibre  del  legamento  fibroso  dell'  articolazione  del  la  spalla,  e 
nella  estremiti  anteriore  della  quale  la  guaina  mucosa  ces- 
’ sa.  Avvien  coti  al  lato  anteriore  ed  esterno  dei  braccio, 
ove  si  continua , ma  più  giù  che  noi  fa  il  tendine  del  ca- 
po corto,  coi  ventre  carnoso.  Questo  ultimo  scende  supe- 
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riormento  lunghesso  l’orlo  anteriore  ed  esterno  del  tricipite 
brachiale,  inferiormente  davante  la  parte  meJia  del  brachia- 
le interno.  Nella  sua  estremità  inferiore  si  attacca  da  un 
lato  , vai  dire,  coti  la  sua  faccia  interna  al  tendine  del  ca- 
po corto,  dall’  altro,  al  tendine  particolare  nascosto  nella  sua 
propria  sostanza,  cd  il  quale,  da  che  interamente  manca  di 
fibre  carnose,  si  confonde  con  quello  del  primo  capo  di  cni 
divide  la  inserz.ione. 

Tra  il  tendine  inferiore  , quello  del  supinatore  corto  , 
e la  tuberosità  radiale  trovasi  una  borsa  mucósa  conside- 
revole, alla  quale  congiugnesi  talvolta  un’  altra  più  piccio- 
la  messa  su  la  faccia  esterna  del  tendine. 

L’  uso  principale  di  questo  muscolo  si  è di  piegare  1’ 
articolazione  del  gomito  ; volge  anche  1’  avambraccio  in 
dietro  , contribuisce  a trarlo  in  dentro , quando  è steso  ed 
abbassa  1’  omoplata  verso  l1 * 3  omero. 

1120.  Il  bicipite  brachiale  è uno  de’ muscoli  più  sog- 
getti a variare,  e che  offre  le  anomalie  le  più  considerevoli. 

La  meno  considerevole  consiste  in  ciò  , che  i suoi  due 
capi  si  distaccano  l’uno  dall'altro  molto  più  giù  dell’ ordina- 
rio,edin  modo  che  sono  più  uniti  dal  tendine  inferiore  (t). 

Un’anomalia  più  grande,  non  mica  rara,  dipende  dalla 
presenza  di  un  terzo  capo,  che  per  l’ordinario  è più  debo- 
le di  uno  degli  altri  due  e che  nasce  quasi  dal  mezzo  del- 
la faccia  interna  dell’omero  (2),  più  di  rado  dal  brachia- 
le interno  solamente  (3)  , sebbene  gli  accada  spesso  di  es- 
sere confuso  con  quello.  Talora  trovasi  unito  al  coraco-bra- 
chiale.  Questa  anomalia  è rimarchevole  specialmente  perchè 
offre  una  ripetizione  del  picciolo  capo  che  ha  il  bicipite  della 
coscia  nello  stato  normale  , e che  la  sua  fusione  col  cora- 
co-brachiale  uguaglia  il  numero  dc’fl'ssori  lunghi  dell’avam- 
braccio a quelli  de’ flessori  lunghi  della  gamba.  Nel  tempo 

(1)  Weitbreeht , Commetti.  Petropol.  an.  1737.  — Albino  , 
loc.  cit  ; p.  438.  — Budolplu  in  Ganlzer , 6.  Jo  f ho  osservata  pa- 
recchie volte  ina  sempre  da  un  sol  lato. 

(a)  Albino  , loc.  cit. , p.  438-43cj.  — Maycr  , loc.  cìt. 

(3)  Kelch  , loc.  cit.  , p.  35, 
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stesso  ravvicina  1’  uomo-  agli  animali  , poiché  negli  uccel- 
li , il  flessore  lungo  dell’  avambraccio  ha  un  secondo  capo 
piii  picciolo,  che  nasce  dalla  tuberosità  inferiore  dell’  ome- 
ro , c che  nelle  scinde,  il  brachiale  interno  si  stende  mol- 
to più  sopra. 

Il  numero  de’ capi  di  questo  muscolo  aumentasi  talvol- 
ta dippiù,  in  modo  che  noveransenc  fino  a cinque,  ma  che 
non  s'impiamauo  affatto  iu  un  tendine  inferiore  comune  (1). 
A lato  dei  terzo  che  è il  più  ovvio,  se  ne  è trovato  un  quar- 
to , e lunghesso  il  tendine  del  capo  .corto,  un  quinto  , j 
quali  si  uniscono  insieme  e si  attaccano  al  radio,  al  di  sot- 
to del  tendine  ordinario.  In  questa  occorrenza  quindi,  cran- 
vi  realmente  tre  flessori , tali  come  esislouo  sempre  negli 
uccelli-  , 

III.  ARACHIALE  INTERNO. 

mi.  Il  brachiale  interno , omero-cubitale , Ch.  (mu- 
tculus  Jlexor  cubitalis  ulnaris , s.  brachieus  internai  ),  mu- 
scolo largo  e grosso  , specialmente  nella  sua  parte  posterio- 
re , «cuopre  interamente  la  metà  inferiore  delle  Iacee  interna 
ed  anteriore  dell’  omero.  Con  due  linguette,  una  esterna  e 1’ 
altra  interna  , la  prima  delle  quali  s'  innalza  dippiù  della 
seconda  al  di  sopra  della  parte  inedia  dell’  omero  , nasce 
dalle  facce  interna  ed  esterna  di  quest'osso.  Queste  due  lin- 
guette circondano  la  estremità  inferiore  del-  deltoide  , 1’  in- 
terna va  lino  al  coraco-bracliiale  , e la  esterna  lino  alla  e- 
stremità  superiore  del  gran  capo  del  tricipite  brachiale.  Il 
suo  orlo  anteriore  scende  lunghesso  l’orlo  esterno  dell’  o- 
mero , e’1  posteriore  lunghesso  il  margine  iuterno  dell’osso, 
Iìqo  al  luogo  ove  questo  , tutto  ad  uu  tratto  , si  allarga 
considerevolmente.  Le  sue  fibre  si  attaccano  ad  -un  tendine 
inferiore  fortissimo  , rifondato  , il  quale  su  la  faccia  ante- 
riore del  muscolo,  rimonta  quasi  fino  alla  sua*parte  media. 
Questo  tendine  s’  inserisce  nella  tuberosità  del  cubito. 

Tra  il  tendine  del  brachiale  interno  , quello  del  bici- 

fi)  Pietsch  , nel  /our.  nde  Roux  , tom.  xxxi , p.  a45. 
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pile  brachiale,  il  supinatore  breve  e’1  legamento  capsolare, 
trovasi  una  borsa  mucosa  che  non  è costante. 

Questo  muscolo  piega  1’  articolazione  del  gomito. 

i i3a.  Al  suo  fianco  , più  in  avauti  e più  in  fuora,  tal- 
volta s'  incontra  un  secondo  brachiale  interno  più  picciolo* 
che  lo  ripete  esattamente  rispetto  agli  attacchi  , da’  quali  il 
tendine  inferiore  prende  la  sua  inserzione  al  di  sotto  di  quel- 
lo dell’  altro , e che  offre  del  pari  un  abbozzo  della  confor- 
mazione del  muscolo  precedente  , che  ho  detto  appartenere 
agli  uccelli  Quest’  anomalia  ha  per  primo  grado  la  sepa- 
razione della  parte  posteriore  del  muscolo  con  1’  anteriore 
che  nou  è rado  d'incontrare.  Questa  divisione  del  brachia- 
le interno  in  due  metà  è anche  notabile  poiché  assomiglia 
questo  muscolo  a'  flessori  della  gamba.  La  sua  insolita  unio- 
ne col  bicipite  mercè  una  linguetta  muscolosa  ( § 1120  )è 
all'  opposto  , il  primo  indizio  della  formazione  di  un  terzo 
capo  in  questo  ultimo  ( $ 1120  ). 

Le  anomalie  del  brachiale  interno  , del  bicipite  e del 
coraco-brachiale  (§  nifi  ) considerate  colleltivamente,  sem- 
brano altrettanti  sforzi  co’ quali  la  natura  tende  a stabilire 
una  rassomiglianza  perfetta  tra  gli  arti  superiori  e gl’infe- 
riori. Ordinariamente  s’incontrano  isolate  $ ma  se  si  sup- 
pongono riunite,  ne  risulta  una  disposizione  interamente  si- 
mile a quella  delle  membra  pelviche. 

I muscoli  coraco-brachiale  e brachiale  interno  divisi 
in  due  meta  sovente  riuniti  fra  loro,  rappresentano  manife- 
stamente il  semi-tendinoso  e'1  semi-membranoso.  La  striscet- 
ta  muscolosa,  che  dal  brachiale  interno  va  alla  parte  infe- 
riore del  bicipite,  combiuata  con  la  divisione  di  questo  ul- 
timo più  profonda  del  solito  può  considerarsi  come  una 
tendenza  all’ isolamento  de’ due  capi  , ed  alla  formazione  di 
un  secondo  flessore  del  cubito  , come  la  tibia  è flessa  da 


due  muscoli  distinti. 
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ARTICOLO  QUARTO. 

i 

De'  muscoli  dell'  avambraccio. 

• 133.  La  massa  muscolosa  dell’avambraccio  è fatta  di  mu- 
scoli che  muovono  le  due  ossa  l'uno  su  l’altro,  o su  l'o- 
mero, di  muscoli  che  agiscono  sul  carpo  e de’ muscoli  lun- 
ghi delle  dita. 

I muovimenti  delle  ossa  dell’  avambraccio  1’  uno  sopra 
1’  altro,  o la  pronazione  e la  supinazione , son  prodotti  da 
quattro  muscoli,  due  supinatori , il  lungo  ed  il  corto : e due 
pronatori , il  rotondo  e ’l  quadrato  ; quali  tutti,  tranne  il 
primo,  son  messi  più  profondamente  degli  altri  muscoli  del- 
l’ avambraccio. 

Le  due  ossa  dell’  avambraccio  son  mosse  sopra  l’ome- 
ro da  un  muscolo,  V anconeo. 

II  carpo  è messo  in  muovimento  da  cinque  muscoli  ; 
i due  radiali  esterni  il  distendono  ; il  cubitale  e ’l  radiale 
interni  il  flettono  ; e ’l  cubitale  esterno  il  tragge  in  dietro. 

Le  dita  sono  stese  dal  flessore  comune , i due  estenso- 
ri del  pollice , quello  del  dito  indice  e quello  del  mignolo; 
essi  son  piegati  dal  flessore  sublime,  dal  flessore  profondo  e 
dal  flessore  lungo  del  pollice. 

Questi  muscoli  diversi  si  succedono  nell’ordine  seguen- 
te , allorché  la  descrizione  loro  si  comincia  dall’orlo  radia- 
le , che  si  siegue  la  faccia  esterna  dell’  avambraccio  fino 
all’orlo  cubitale,  e che  da  questo  si  ritorna  all’orlo  radia- 
le camminando  lungo  la  faccia  interna  dell’avambraccio. 

' . - ..  .1  - - •<; 

I.  Muscoli  della  faccia  isteria  dell’avambraccio. 

■ : *...;  ...  ; ....  "Ì  . ' 

i.  Supinatore  lungo. 

1134.  Il  supinatore  lungo  , omcro-sopra-radieo  , Ch. 

( musculus  supirialor  longus  ),  muscolo  allungato  , nasce  1 
T.  II.  2 7 
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con  corte  fibre  lendinose  dalla  parte  inferiore  dell’orlo  an- 
teriore dell’omero,  ove  si  conftbide  con  la  parte  inferiore 
de)  capo  grande  del  tricipite  braòhiale.  Va  da  su  in  giù  , 
passa  su  la  parte  inferiore  ed  esterna  dei  brachiale  interno 
che  esso  ricuopre,  lunghesso  e davanti  la  estremità  inferiore 
di  questo  muscolo  arriva  all'avambraccio,  al  lato  radiale  del 
quale  si  situa  , e molto  in  su  si  trasforma  in  un  tendine 
lungo  e sottile,  che  copre  superiormente  la  sua  faccia  inter- 
na , e che  termina  nella  faccia  anteriore  dell’orlo  interno 
del  radio,  a picciola  distanza  al  di  sopra  della  faccia  in- 
ferioie  di  quest’  osso. 

i » Gira  il  radio  in  dietro  ed  in  dentro  , Tolge  quindi  la 
tnano  nella  supinazione  e piega  1’  avambraccio. 

i ■■*••• 

a.  RABTAtr  rtnreo  esterko. 

- na5.  Il  radiale  lungo- esterno,  omero-sopra-metacar- 
pieo  , Ch.  ( musculus  radialis  externus  longus  , s.  ex- 
tznsor  radialis  longus  ),  somiglia  molto  al  precedente,  ed 
a prima  giunta  sembra  far  corpo  con  esso.  Proviene  dalla 
parte  la  più  bassa  dell’  orlo  esterno  dell'omero,  scende  fino 
al  condilo  esterno  , passa  su  la  parte  esterna  dell’  orlo  ar- 
ticolare dell'omero  e sul  capo  del  radio,  diventa  in  questo 
«ammioo  prima  più  grosso,  quindi  più  stretto  e termina, 
alla  sless’  altezza  del  precedente^  in  un  tendine  su  le  prime 
assai  largo  , dappertutto  piatto , e libero  in  una  estensione 
molto  più  considerevole  , il  quale  scende  nella  stessa  dire- 
zione lunghesso  il  radio,  inferiormente  s’  impegna  nel  ca- 
nale anteriore  della  faccia  esterna  della  estremità  inferiore 
del  radio , sotto  al  legamento  posteriore  del  carpo  , occu- 
pa cosi  il  carpo,  e si  attacca  alla  parte  anteriore  della  fac- 
cia posteciote  della’ bàs«?  dar  secondo  ossa  metacarpo. 

Questo  tendine  inferiore  è circondato  di  una  guaina 
mucosa  nel  suo  passaggio  su  la  estremità  inferiore  del  ra- 
dio. Offre  anche  una  picciola  borsa  mucosa  nel  luogo  della 
sua  inserzione  nel  metacarpo. 

Il  radiai*  lungo  esterno  *tende  la  mano,  e la  tira  uu 
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poco  verso  il  lato  radiale  dell’ avambraccio:  contribuisce  li- 
no ad  un  certo  punto  a metterla  nella  pronazione,  e piega 
l’articolazione  del  gomito. 

1126.  Talvolta  si  distacca  dal  suo  orlo  posteriore  un 
muscolo  più  picciolo  e più  debole,  che  succcede  al  radiale 
corto  esterno  , e che  un  poco  più  in  sopra  di  questo  si  at- 
tacca alla  base  del  terzo  osso  del  metacarpo  (1). 

3.  Radiale  corto  esterno. 

1127.  Il  radiale,  corto  esterno,  epicondilo-sopra~me- 
tacarpieo  , Ch.  ( musculus  extensor  radialis  brevis  ) , 
somiglia  mollo  al  precedente,  ma  è più  picciolo.  11  suo  ten- 
dine superiore  fortissimo  occupa  quasi  tutta  la  lunghezza 
della  sua  faccia  posteriore.  Nasce  su  la  l'accia  anteriore  del 
condilo  esterno  dell’omero,  ed  al  di  sotto  del  mezzo  dell’a- 
varabraccio,  si  attacca  ad  un  tendiue  allungato,  piatto,  ma 
stretto,  la  cui  parte  superiore  copre  la  metà  inferiore  del 
muscolo  in  fuora.  Questo  tendine  s’ inserisce  nella  faccia  e- 
sterna  della  base  del  terzo  osso  del  metacarpo  ed  anche  un 
poco  in  quella  del  secondo.  Tra  esso  e '1  terzo  metacarpo 
trovasi  una  picciola  borsa  mucosa. 

Questo  muscolo  agisce  quasi  allo  stesso  modo  dell’  an- 
zidetto. 

1128.  Talvolta  manca  (2)  , come  in  parecchi  mam- 
miferi , ne’  quali  s’  incontra  un  solo  radiale  , configurazio- 
ne , il  primo  grado  della  quale  c la  fusione  compiuta  de* 
due  radiali  esterni  in  un  solo  , di  cui  si  conoscono  diversi 
esempi.  Tal  altra  il  suo  tendine  si  divide  in  due  linguette, 
che  si  attaccano  al  terzo  osso  del  metacarpo  solamente  , o 
1’  una  delle  quali  s’  inserisce  in  quest’  osso,  e 1’  altra  nel  se- 
guente (3)  , del  pari  che  ne’  mammiferi  , i quali  non  han- 

(1)  Albino  toc.  citato,  p.  448. 

(2)  Salzmann  , Disi.  sist.  plurium  pedis  muse,  defcctum.  Strat- 

burg.  1734*  P-  “ '•  ’ 

(3)  Albino,  l,  c,  p.  446.  — Ho  osservato  talvolta  quest’ ano- 
malia. 

» 
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>10  che  un  solo  radiale,  il  cui  tendine  si  partisce  in  due 
strìsce. 

Indipeudentemenle  dalle  borse  mucose  descritte,  i ten- 
dini de'  due  muscoli  son  circondati  da  due  guaine  comuni  , 
la  superiore  trovasi  messa  un  poco  al  di  sopra  della  estre- 
mità inferiore  del  radio  , mentre  la  inferiore  poco  da  essa 
lontana  poggia  sopra  questa  stessa  estremità  e su  le  ossa 
della  serie  posteriore  del  carpo. 

4-  Estensobe  comune  delle  dita. 

1129.  L’  estensore  comune  delle  dita  , epicondilo-so- 
pra-falangelteo  comune,  Ch.  ( musculus  extensor  digitorum 
communis  ) ha  in  sopra  un  forte  tendine  , che  si  estende 
su  la  metà  superiore  della  faccia  esterna  del  suo  ventre. 
Nasce  dalla  parte  posteriore  ed  inferiore  del  condilo  ester- 
no dell’  omero  , immediatamente  sotto  e dietro  al  radiale 
corto  esterno,  cui  nella  estensione  di  pochi  pollici  , è uni- 
to intimamente.  Quasi  verso  il  mezzo  dell1  avambraccio  si 
partisce  in  tre  ventri,  de’ quali  il  posteriore  stesso  dividesi 
in  due  altri  poco  pih  innanzi,  tal  che  il  numero  degli  stes- 
si giugoe  a quattro,  i quali  non  lardano  ad  inserirsi  sopra 
'altrettanti  tendini  allungati  e piatti,  il  secondo  de'quati  d'or- 
dinario è più  forte  , e ’l  quarto  il  più  debole  , e ’l  terzo  è 
meno  grande  del  primo. 

Tutti  questi  tendini  passano  sotto  al  legamento  poste- 
riore del  carpo , tra  esso  e la  faccia  esterna  della  estremi- 
tà inferiore  del  radio.  Giunti  sul  dorso  della  mano,  ove  di- 
ventano molto  più  larghi  e più  sottili,  fendonsi  in  parte,  e 
rìunisconsi  fra  loro  mercè  forti  fibre  intermedie  obblique , 
e più  o meno  larghe,  specialmente  verso  la  estremità  ante- 
riore del  metacarpo.  Vanno  al  secondo  , al  terzo  , al  quar- 
to e quinto  dito,  e si  restringono  su  l’articolazione  meta- 
carpo-falangina ; ma  quivi  da  ciascun  lato  dan  fibre  che  si 
dirigono  da  su  in  giù  ; più  innanzi  nuovamente  si  allarga- 
no e da’  due  lati  si  confondono  co’  tendini  de’  muscoli  me- 
tacarpi. Su  la  prima  articolazione  delie  falangi  si  dividono 
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io  tre  striscette,  una  media  e due  laterali  molto  pili  lunghe, 
la  prima  dopo  aver  rinforzato  la  faccia  dorsale  del  lega- 
mento capsolare  , si  attacca  all’  orlo  superiore  della  base 
della  seconda  falange;  le  due  altre  si  riuniscono  insieme  in 
avanti  e s’  inseriscono  nella  parte  superiore  del  dorso  dell» 
terza  falange. 

Nella  estremiti  inferiore  dell’  avambraccio  , del  carpo 
e del  metacarpo  , pe’  tendini  di  questo  muscolo  , trovasi 
una  guaina  mucosa,  che  superiormente  è semplice,  ma  che 
sul  carpo  si  divide  in  tre  branche  , ciascuna  delle  quali 
accompagna  il  tendine  che  rinchiude  fino  alla  base  dell» 
prima  falange. 

Questo  muscolo  stende  il  secondo-,  terzo  , quarto  , e 
d’ordinario  anche  il  quinto  dito. 

n3o.  Talvolta  i suoi  tre  ventri  si  separano  molto  ita 
sopra  ed  anche  fin  dall’origine  loro  (1). 

Gli  avvien  frequentemente  ancora  di  dividersi  in  quattro- 
tendini  , il  quarto  de'  quali  occupa  il  mignolo  e si  unisce 
al  suo  estensore  proprio.  Questo  quarto  tendine  talvolta  si 
divide,  sul  dosso  della  mano,  in  due  porzioni,  dejle  quali  la 
esterna  che  va  a raggiugnere  il  tendine  dell’  estensore  proprio 
del  mignolo,  e la  interna,  che  si  divide  nuovamente  inldue  me- 
tà , l’ una  che  si  addossa  al  tendine  del  quarto  dito  e 1’  al- 
tra a quello  del- quinto  (2).  In  taluni  individui,  il  quar- 
to e ’l  terzo  tendine  non  sono  destinati  che  al  terzo  dito.' 
In  quale  occorrenza  vedesi  sovente  il  muscolo  stesso  divi- 
dersi assai  in  sopraia  due  veutri,  a ciascun  de*  quali  appar- 
tengono due  tendini  (3).  - - 

Queste  divisioni  della  parte  carnosa  del  muscolo  sono 
rimarchevoli,  poiché  1’  assomigliano  da  una  parte  agli  esten- 
sori delle  dita  de’ piedi,  dall’altra  a’ flessori  delle  dita,  che- 
son  ambi  doppii. 


(1)  Albino  , l.  c.  p.  45a.  — • Bruguone  , l.  eit.  p.  iB;.- 
(a)  Albino  , loco  citato.  * 

(1)  Grugnone  , loco  citato. 
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più  corla  e messa  a lato  dell’estensore  comune  , proviene 
dalla  parte  posteriore  ed  inferiore  del  condilo  esterno  def- 
i’  omero,  l’altra  più  lunga,  nasce  dalla  parte  superiore  del- 
la faccia  anteriore  della  tuberosità  del  cubito.  Queste  due 
linguette  tosto  si  riuniscono  in  un  ventre  considerevole; 
Questo  , lendinoso  nelle  sue  facce  esterna  ed  interna  , , ed 
aderente  all'  estensore  proprio  del  mignolo  io  una  grande 
estensione  , scende  lungo  la  faccia  esterna  del  cubito  , da 
cui  riceve  talune  libre,  verso  il  terzo  inferiore  degenera  ia 
uu  forte  tendine,  die  passando  a traverso  di  una  divisione 
particolare  dei  legamento  dorsale  del  carpo,  arriva  sul  dos- 
so della  mano  , ove  si  attacca  al  tubercolo  dell’  os.-o  meta- 
carpo del  quinto  dito. 

Una  borsa  mucosa  semplice  trovasi  tra  la  sua  estremi- 
tà superiore  e ’l  capo  del  radio. 

Questo  muscolo  stende  la  mano  e la  trae  in  dietro  , 
verso  l’ orlo  posteriore  dell’  avambraccio. 

i»3^.  Sovente  s’incontra  un  tendine  più  o meno  con- 
siderevole cùe  se  ne  distacca  per  occupare  il  quinto  dito, 
alla  base  della  prima  falange  del  quale  si  uuisce  a quello 
dell'estensore  proprio. 

7.  ASCOKSO.  . .'1 

n 35.  L’ ancone o , epicondilo-cubiteo  , Oh.  ( museu- 
lus  , ancona cus,  s.  anconaeus  quartus  ),  muscolo'  ,trian  go- 
lare  e coperto  in  grap  patte  dalla  estremità  superiore  del 
precedènte  , nasce  mediante  un  tendine  corto  e forte  . dalli 
parte  interna  del  condilo  esterno  dell’omero,  scende  verso 
il  cubito,  e cou  una  larga  superficie  carnosa  si  attacca  alla 
parte  superiore  della  faccia  anteriore  di  quest’  osso.  Il  suo 
orlo  superiore,  che  è retto,  si  confonde  per  lo  più  col  ventre 
esterno  del  tricipite  brachiale.  , . ...  '.  1 

Questo  muscolo  distende  l’  avambraccio  ; ma  pnò  anco- 
ra rivolgere  il  radio  indietro,  a segnò  da  concorrere  alla, 
supinazione.  J 
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8.  Picciolo  ieri* itomi. 

il 36.  Il  picciolo  supinatore , epico  ndilo-radieo  , Ch. 

( musculus  supinator  brevi S ) ha  la  forma  di  un  triangolo, 
la  cui  base  guarda  in  su  e ’l  vertice  in  giù.  Tendinoso  all’’ 
esterno  e carnoso  all'  interno  , nasce  dalia  parte  superiore 
della  faccia  anteriore  del  cubito.  Le  sue  fibre  superiori  so- 
no trasversali,  e le  inferiori  obblique.  Va  in  giù  ed  in  avan- 
ti, si  aggira  su  la  parte  superiore  del  radio,  e con  un  largo 
orlo  carnoso,  si  attacca  alla  parte  anteriore  della  capsola  del 
cubito,  come  pure  alla  parte  superiore  delle  facce  anterio- 
re ed  interna  del  radio  fino  all'orlo  posteriore  di  quest’osso. 

Fa  girare  il  radio  e la  mano  su  l'asse  loro  davante  iu 
dietro  e da  dentro  in  fuora. 

w'i'].  La  parte  superiore  di  questo  muscolo,  sovente 
più  presto  dell'ordinario,  si  separa  dalla  inferiore,  dalla  qua- 
le differisce  cella  direzione  delle  soe  fibre,  e da  cui  è sepa- 
rata per  lo  muscolo  radiale,  e va  ad  attaccarsi  al  radio  sen- 
x'avere  alcuna  connessione  con  questa  ultima.  Quest’anoma- 
lia fa  notar  quella  in  cui  trovatisi  due  piccioli  supinatori  , 
il  superiore  de’  quali  si  stende  dal  condilo  esterno  dell'o- 
mero all'  orlo  anteriore  della  estremità  superiore  del  radio, 
mentre  che  l'inferiore  va  dal  capo  del  radio  alla  parte  me- 
dia dello  stesso  osso  (i).  £ probabile  che  debbasi  consi- 
derare questa  seconda  varietà  come  un  indizio  della  confor- 
mazione propria  delle  scinde  , alle  quali  trovansi  ancora 
tre  supinatori  (3). 


, Q.  GaXBDE  ABDUTTORE. 

il 38.  Il  grande  abduttore  del  pollice , cubito-sopra- 
metacarpìeo  del  pollice , Ch.  ( musculus  abductor  polli- 
ci) Sandifort,  Misi,  mute.,  p.  g3  — Brugnotie,  /oc.  cit.  p.  i63. 
(a)  Io  ho  almeno  trovato  nel  cebo  ape! la  due  lunghi  supina- 
tori situali  immediatamente  l'uno  a fianco  all'altro. 
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cit  languì  ) , muscolo  considerevole  , s’ inserisce  con  fibre 
lendinose  cortissime , immediatamente  al  di  sotto  dell’  anco- 
neo  e del  .picciolo  supinatore  , nel  secondo  quinto  dell’orlo 
anteriore  del  cubilo,  nella  faccia  esterna  del  legamento  in- 
terosseo  e nella  parte  media  della  faccia  esterna  del  radio. 
Scende  lungo  questa  ultima  , passa  inferiormente  su  la  fac- 
cia anteriore  del  radio,  e vi  degenera  in  un  tendine  forte, 
il  quale  traversa  una  divisione  particolare  del  legamento 
dorsale  del  carpo.  Quasi  sempre  questo  tendine  si  partisce 
in  due  o tre  linguette  : la  più  forte,  che  è anche  l'anterio- 
re, si  attacca  all'orlo  radiale  delia  base  del  primo  osso  me- 
tacarpo; le  due  altre  confondonsi  con  la  estremità  posterio- 
re dell’  opponente  del  pollice. 

Il  tendine,  non  lungi  dalla  sua  estremità  superiore,  è cir- 
condato di  una  guaina  mucosa  considerevole  , oblonga  e 
rilondata. 

Questo  muscolo  allontana  il  pollice  dalie  altre  dita  , e 
’l  ravvicina  al  radio. 

n3g.  Gli  avvien  sovente  di  dividersi  più  o meno  ' in 
due  ventri  , ciascuno  terminato  con  un  lendine,  e l'inferio- 
re de’ quali  d’ordinario  è più  voluminoso  del  superiore. 
Spesso  ancora  i tendini  stessi  di  questi  due  ventri  fcndonsi, 
ed  ora  si  uniscono  insieme,  ora  si  attaccano  separatamente 
al  prim’osso  del  metacarpo  ed  al  trapezio  (t). 

Più  di  rado  s’ incontra  un  abduttore  del  pollice  biga- 
strico,  che  nasce  dal  condilo  esterno  dell’omero  e s’inseri- 
sce nella  base  della  prima  falange  del  pollice. 

io.  Picciolo  estepsoee  del  pollice. 

n4o.  Il  picciolo  estensore  del  pollice  , cubito-sopra- 
falangeo  del  pollice  , Ch.  ( rnusculus  cxlensor  pollici s 
brevis,  s.  minor  ),  muscolo  molto  picciolo,  è messo  imme- 
diatamente al  di  sotto  del  precedente,  all’  orlo  inferiore  del 
quale  aderisce  intimamente.  Proviene  dalla  faccia  esterna 

(■)  Pleiscbniauu  , in  furiar >8eK  db h and.  , t.  I , p.  a». 
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del  legamento  interasseo  e del  radio,  e degenera  in  un  ten- 
dine sottilissimo  , il  quale  nella  stessa  scanalatura  del  gran- 
do  abduttore  del  pollice,  traversa  il  legamento  dorsale  del 
carpo , passa  quindi  sul  dorso  dell'osso  metacarpo  di  questo 
dito  , diventa  più  largo  e va  ad  attaccarsi  al  mezzo  dell' 
orlo  superiore  della  base  della  sua  prima  falange. 

Questo  muscolo  distende  il  pollice  e nel  tempo  stesso 
lo  allontana  dalle  altre  dita. 

1 1 4 a • Dalla  estremità  anteriore  del  suo  tendine,  lalora 
ne  nasce  un  picciolo,  che  si  confonde  con  quello  del  musco- 
lo seguente. 

Talvolta  ancora  il  picciolo  estensore  del  pollice  non 
esiste  , per  cosi  dire,  come  muscolo  distinto  , e non  forma 
che  la  parte  inferiore  dell’  abduttore  dello  stesso  dito. 

il*  Gbas'de  estrusore  del  pollice. 

. t I 

ii4t.  Il  grande  estensore  del  pollice^  cubito-sopra-fa- 
langetteo  del  pollice  , Ch.  ( musculus  extensor  pollicis 
major , s.  longus  ),  molto  più  forte  del  precedente,  di  cui 
copre  la  parte  superiore,  nasce  un  poca  al  di  sotto  del  gra  u 
abduttore,  ed  immediatamente  al  di  sotto  della  sua  estremila 
superiore,  in  sopra  della  taccia  esterna,  in  giù  dell’orlo  ante- 
riore del  cubito  e deila  parte  vicina  della  faccia  esterna  del 
legamento  interasseo.  Degenera  tosto  in  un  luugo  tendine 
che  (lassa  perla  seconda  scalanatara  del  legamento  dorsale  del 
carpo  , si  dirige  in  avanti,  cammina  al  lato  dei  preceden- 
te, ma  molto  più  in  dentro  , lo  copre  in  parte,  e si  attac- 
ca alla  base  . della  seconda  falange  del  pollice  , allo  stesso 
modo  che  il  lendine  dell’  estensore  comune  delle  dita,  senza 
però  dividersi.  , ■ : 

11  suo  tendine  ha  due  guaine  mucose  , superiore  l’una 
più  considerevole,  messa  nelle  estremila  inferiore  dell’avam- 
braccio, e che  si  stende  fino  al  carpo;  inferiore  l’altra,  più 
picciolu  che  trovasi  sul  carpo  e su  la  base  del  primo  osso 
metacarpo.  Stende  il  pollice  e ’1  ravvicina  un  poco  all» 
altre  dita.  * 1 
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1143.  Talvolta  è compiutamente  doppio. 

12.  Estensore  proprio  del  dito  irdice. 

11 44-  L*  estensore  proprio  del  dito  indice  > cubilo-so - 
pra-falangelleo  dell'  indice  , Ch.  ( musculus  indicator  , 
s.  indicatorius  , s.  indicis  exletisor , s.  abducior  ),  ugua- 
glia quasi  il  .precederne  iu  volume.  Gli  nasce  immediatameu- 
te  al  di  sotto  con  due  linguette,  dal  terzo  quarto  della  fac- 
cia anteriore  del  cubito  , e verso  la  < parte  inferiore  dell 
avambraccio  degenera  in  un  forte  lendine  , che  coperto  da 
quello  dell’  estensore  comune  delle  djta  , traversa  seco  la 
terza  scanalatura  del  legamento  dorsale  del  carpo,  al  di  sot- 
to della  slriscetta  teudinosa,  che  questo  ultimo  muscolo  spic- 
ca al  dito  indice,  va  quindi  piu  in  dentro  di  questa  slriscetta, 
e si  attacca  alla  base  della  prima  falange  del  dito,  confonden- 
dosi con  essa. 

Stende  il  dito»  indice  e ’1  ravvicina  un  poco  al  terzo. 

11 45.  Talvolta  è bigastrico  ed  interrotto  nel  suo  cam- 
mino da  un  lungo  tendine  (1).  , 

Questo  muscolo  offre  parecchie  importanti  anomalie,  che 
consistono  nella  sua  inultiplicazione  pitto  meno  compiuta,  e 
nella  formazione  di  un  estensore  proprio  del  dito  medio. 

11  primo  grado  di  quest’anomalia  è la  divisione  del  suo 
tendine  in  due  linguette,  che  ambe,  vanno  al  secondo  di- 
to (2)  , o quella  del  suo  ventre  in  due  parti , i cui  te  ndi- 
nisi  riuniscono  prima  di  arrivare-a  questo  dito  (3) , od  in 
fine  la  esistenza  di  due  ventri  interamente  distinti , e del 
volume  ordinario  , uno  de’  quali  proviene  dal  radio  (4). 

L'anomalia  è più  compiuta  quando  una  delle  linguette 
del  tendine  non  va  al  dito  indice  , ma  al  medio  (5j. 

Talvolta  trovasi  un  picciolo  muscolo,  interamente  sepa- 

(1)  Roseumuilcr  , loco  citalo  , p.  6. 

(a)  Ciò  che  ho  veduto  più  volte. 

(3)  Albino  , p.  458.  — Hcymann  , p.  i3. 

(4)  , Gantzer  , p.  1 

(5)  Albino  p.  468^  — » Fsitseb  , Sylloge  oìj.  onat. 
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rato,  che  nasce  dalla  parte  inferiore  della  faccia  esterna  del 
radio  e daL  legamento  dorsale  del  carpo,  ma  si  attacca  alla 
prima  falange  dell’indice  (i).  Questa  varietà  è uno  sviluppo 
più  compiuto  di  quando  il  muscolo  nasce  con  due  capi. 

Vien  quindi  <1’  altro  esempio,  nel  quale  s’  incontra  un 
estensore  proprio  del  dito  medio  ; qnesto  muscolo  è sempre 
più  picciolo  dell’  estensore  proprio  dell’  indice , e gli  nasce 
al  di  sotto  più  o meno  in  giù.  Questa  conformazione  si  al- 
lontana il  meno  possibile  dallo  stato  normale,  quando'  il 
nuovo  muscolo  provien  dal  cubito  (a)  , ma  talvolta  esso 
nasce  dal  radio  (3),  oda)  legamento  dorsale  del  carpo  (4). 

Il  più  alto  grado  dell'anomalia  consiste  in  ciò  che,  in- 
dipendentemente dall’  estensore  proprio  dell’indice  , trovase- 
ne uno  pel  dito  medio,  che  si  partisce  in  due  tendini,  de^ 
quali  uno  si  attacca  all'osso  metacarpo  dell’indice  e l’altro 
al  dito  di  mezzo  (5). 

In  line  ho  veduto,  una  volta,  un  tendine  picciolo  che 
si  estendeva  da  questo  estensore  proprio  del  medio  alla  base 
della  prima  falange  dell’  indice. 

Tutte  queste  anomalie  sono  considerevoli  sotto  due  re- 
lazioni : i.*  come  ripetizione  della  conformazione  normale 
degli  arti  inferiori  , poiché  rappresentano  1’  estensore  breve 
comune  delle  dila  de’  piedi  , e ciò  tanto  più  perfettamente, 
quanto  i muscoli  soprannumerarii  nascono  più  in  basso  5 a.° 
come  analogia  con  gli  animali  , giacché  in  molte  scimie,  il 
tendine  dell’  estensore  proprio  dell’  indice  da  una  linguetta 
al  dito  medio,  e nelle  altre,  p.  es.  nel  cebo  apella  trovasi 
un  esteusore  proprio  dei  dito  indice  (6). 


\ 


(t)  Albino  , Ann.  acati.  , t.  ir , fase.  vi.  — Heymaun  , p.  ia. 
(a)  Ciò  che  ho  veduto  più  volte. 

(3)  L‘  ho  veduto  uua  volta. 

(4)  Bruguone , loco  citato  , p.  168. 

(5)  Brugnone  , ibidem. 

(ti)  Meckel , Beytrage  Zar  vtrgUichtnden  Anat.  , t.  II , fase.  A 
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Muscoli  della  faccia  interna  dell'avambraccio. 
i.  Picciolo  palmare,  palmare  cdtakeo  ed  apokrvrosi  palmare. 

ii46.  Il  picciolo  palmare,  epitroclo-palmare , Ch. 
( musculus  palmari s longtis  ) , muscolo  sottile  ed  allunga- 
to, nasce  immediatamente  al  di  sotto  del  precedente,  e più 
, indietro  di  esso,  dalla  parte  superiore  della  faccia  anteriore 
del  condilo  interno  dell’omero.  Va  direttamente  in  avanti 
ed  in  basso,  e nel  mezzo  dell’  avambraccio  degenera  io  un 
tendine  largo  e sottile  che  è ravvicinato  alla  cute.  Questo 
tendiue  pelò  è coperto  dall’  aponevrosi  antibrachiale  , nel- 
la maggior  parte  della  sua  lunghezza,  ed  in  basso  solamen- 
te avvien  che  le  passa  al  di  sopra.  Nella  sua  estremila  in- 
feriore si  divide  io  due  fasci  : uno  anteriore  , più  corto  , 
per  mezzo  del  quale  si  attacca  alla  estremità  posteriore  del- 
r abduttore  del  pollice:  posteriore  l’altro,  molto  più  con- 
siderevole che  dicesi  aponeurosi  palmare.  ( aponevrosis  pal- 
marii  ),  Questa  è più  sottile  del  lendine , ma  molto  più 
larga  e triangolare.  Si  allarga  a poco  a poco  da  dietro  in 
avauli  , in  modo  tale,  che  col  suo  orlo  anteriore,  essa  cor- 
risponde alle  quattro  dita  che  sieguono  il  pollice.  Si  assot- 
tiglia ancora  a poco  a poco  da  dietro  in  avanti  e le  sue  fi- 
bre lasciano  di  tratto  in  tratto  degl'intervalli  traesse. 

Al  pari  del  tendine  di  cui  è la  espansione,  essa  com- 
ponesi  essenzialmente  di  fibre  longitudinali.  11  suo  margine 
anteriore  però  è fatto  di  fibre  trasversali  distese  su  le  pre- 
cedenti. 

Copre  la  maggior  parte  de’  muscoli  della  palma  della 
mano  , tranne  quelli  del  pollice  e del  mignolo. 

Al  suo  orlo  interno , nella  metà  superiore  della  sua 
lunghezza,  si  attacca  il  muscolo  palmare  cutaneo  ( rnuscu- 
lus  palmari s brevis  ),  che  è composto  di  fibre  trasversali. 
Questo  muscolo,  il  cui  orlo  interno  provien  dalla  cute,  ser- 
ve a distendere  1’  aponevrosi  in  fuora. 

1 1 4?*  Spessissimo  il  gran  palmare  manca.  Talvolta  è 
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surrogato  da  un  tendine  del  flessore  delle  dita  (i).  la  al- 
tre circostanze,  all’  opposto,  è molto  più  ; sviluppato  del 
solito,  più  sottile  invero,  ma  molto  largo,  e scende  quasi  fln 
nella  palma  della  mano  (et).  Questo'  abbozzo  di  un  musco- 
lo particolare  , che  si  estende  talora  dall’  apofisi  coronoide 
del  cubito  al  legamento  palmare  del  carpo  è rimarchevole 
soprattutto  perchè  constituisce  un’analogia  con  le  scimie  (3). 

3.  Radiale  istee so. 

1148.  Il  radiale  interno  1 epilroclo-metacarpieo  , Ch. 
( musculus  radiali  s internai  , s.  Jlexor  martus  radialis  ): 
molto  più  considerevole  del  precedente,  confuso  con  esso  in 
sopra,  e da  due  lati  col  pronatore  rotondo  e col  flessore  co- 
mune sublime  delle  dita,  proviene  dalla  faccia  anteriore  del 
condilo  interno  dell’  omero,  e talvolta  anche  dal  picciolo  ca- 
po del  radio.  Coperto  in  parte  dal  precedente,  si  dirige  in 
giù  ed  un  poco  in  avanti  , e degenera  in  un  largo  tendine 
verso  il  mezzo  dell’  avambraccio.  Questo  tendine  passa  sotto 
al  legamento  palmare  del  carpo,  in  un  canale  particolare  fat- 
to dal  legamento  palmare  proprio  e dall’  osso  trapezio  ; è 
più  duro  e più  grosso  qui  che  nel  resto  del  suo  cammino. 
Uscendo  del  canale  diventa  più  sottile,  ma  più  largo,  e si 
attacca  in  parte  all’  osso  trapezio  , in  pàrte  , e soprattutto 
alla  faccia  interna  del  secondo  osso  del  metacarpo. 

Tra  la  estremità  inferiore  del  tendine  , il  trapezio  , e 
’1  legamento  palmare  proprio,  trovasi  una  guaina  mucosa. 

Questo  muscolo  flette  la  mano  e la  porta  un  poco  in 
avanti. 

3.  Pronatore  rotobdo. 

h49.  Il  pronatore  rotondo  , epitroclo-radieo  , Ch. 

(1)  Ilosenmuilcr  , p.  6. 

(a)  Albino  j p.  47.4- 

(3)  Pcrrault,  in  balenìi  ni  , Thcat.  Zoo!.,  p.  i5i.  — Vicq; 
d’  Azyr  , Encj-c.  melh.  , *ecl  urial.  , t.  II  , p.  a3  , a5j. 
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( musbulus'  pronator  teres  ),  muscolo  co  rio»  ma.  forte,  con 
fibre  lendinose  cortissime,  proviene  dall’  orlo  superiore  e dal- 
ia-parte superiore  della  faccia  anteriore  del  condilo  interno 
dell'omero.  Si  rieonfìa  un  poco  al  di  «otto  della  sua  origi- 
ne , cammina  obbliquamente*  in  giti  ed  in  avanti,  è coper- 
to nella  sua  meta  inferiore  e nel  suo  orlo  superiore  da  una 
forte  espansione  lendinosa  , mercè  la  quale  si  attacca  , al 
di  sotto  del  supinatore  breve  e dell’abduttore  lungo  del  pol- 
lice , alla  faccia  anteriore  ed  all'  orlo  esterno  del  radio,  un 
poco  al  di  sopra  del  mezzo  di  quest'  osso. 

Gira  il  radio  e con  esso  la  mano  ia  avanti  , in  dentro 
ed  ia  basso.  ......  , 

n5o.  Talora  è doppio.  Allora  il  muscolo  soprannume- 
rario si  stende  dall’  orlo  posteriore  del  cubito  all’  orlo  po- 
steriore del  muscolo  normale  (■)  , ciò  che  è rimarchevole, 
come  analogia  con  le  sdraie. 

• «»  ».!•  • • ».  . . « 

4.  Cubitale  ijìtesso. 

1101.  Il  cubitale  interno , cubito-carpieo  , Ch.  ( mu- 
tculus  ulnari s internai,  s.-  flexor  ulnari s ),  nasce  con  due 
capi  assai  corti  , il  superiore  de’  quali  proviene  dalla  parte 
inferiore  della  faccia  interna  del  condilo  interno  dell’omero, 
e 1"  inferiore  o posteriore  dalla  faccia  interna  dell’ olecrano. 
Discende  lungo-  il  cubito,  dal  quale  è tuttavia  separato  mer- 
cè il  flessore  comune  delle  dita,  e nella  estremità  inferiore 
deH’avarnbraccio  degenera  in  un  tendine  forte,  che  si  attac- 
ca all’  osso  pisiforme  , tra’  quali  trovasi  una*  borsa  mucosa 
rilassatissima. 

Flette  la  mano  e la  inclina  verso  il  cubito. 

5.  Flessóre  superficiale  delle  dita. 

1 1 5a.  Il  Jlessnre  superficiale,  delle  dila  , epitroclo-ja~ 
ìanginieo  comune,  Ch.  ( musculus  Jlexor  digitorum  coni- 
ai) Grugnone  , [>.  1C2. 
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munii , f.  sublimi S , s.  perforatus  ),  nasce,  al  di  sotto  de’ 
quattro  precedenti  , con  un  capo  molto  più  grosso  dalla 
parte  inferiore  della  faccia  anteriore  del  condilo  interno 
dell’omero,  dalla  parte  interna  del  legamento  capsolare  del- 
1’  articolazione  del  gomito  , e dal  margine  interno  dell'apo- 
fisi  coronoide  del  cubito  ; con  nna  picciola  linguetta  pro- 
viene pure  dalla  faccia  interna  del  radio,  alla  estremità  in- 
feriore del  supinatore  breve.  Prima  che  questa  linguetta  ab- 
bia raggiunto  il  capo  superiore,  si  partisce  in  tre  veotri,  V 
interno  stesso  e posteriore  de’quali  più  giù,  si  suddivide  ia 
due  altri.  Ciascuno  di  questi  ventri  degenera.»)  uu  tendine, 
ed  i diversi  tendini  passano  tutti  sotto  al  legamento  palma- 
re del  carpo  per  occupare  la  palma  della  mano.  . i 

Quasi  dirimpetto  al  mezzo  della  prima  falange,  cia- 
scun tendine  si  divide  in  due  linguette  , le  quali  si  riuni- 
scono più  in  là  su  la  seconda  falange  , in- modo. ohe  le  fi- 
bre loro  interne  s’ incrociano,  e che  si  separano  di  nuovo  - 
al  di  sotto  di  questo  punto,  per  attaccarsi  quasi  dietro  al 
mezzo  della  seconda  falange  , al  suo  orlo  radiale  ed  al  suo 
orlo  cubitale. 

Verso  la  estremità  inferiore  dell’  avambraccio  questi 
tendini  sono  circondati  da  una  guaina  comune,  che  aU'altez- 
za  del  carpo  si  divide  in  più  sacchi  destinati  ad  accompa- 
gnare ciascun  di  e'SÌ  fino  alla  base  della  prima  falaoge. 

Questo  muscolo  piega  le  seconde  falangi  delle  dita. 

1 1 53.  Xalvolta  manca  un  tendine  , specialmente  quel- 
lo del  mignolo  , che  vien  surrogato  da  uno  de’  tendini  del 
flessore  profondo.  Nemmeo  è rado  che  un  ventre  di  questo 
muscolo,  segnatamente  quello  che  appartiene  all’indice,  sia 
separato  dagli  altri  in  tutta  la  sua  luughezza  , e diviso  in 
oltre  da  uo  lungo  tendine  comune  in  due  porzioni  carnose, 
una  superiore,  inferiore  l’altra.  Come  quest’  anomalia  è pre- 
feribilmente del  ventre  del  dito  indice  , dessa  è rimarche- 
vole a motivo  dell’  analogia  che  offre  con  la  faccia  esterna 
dell'  avambraccio  , poiché  rappresenta  1’  estensore  proprio 
dell’  indice , e tanto  più,  In  quanto  che  in  certi  individui, 
questo  altimo  è parimenti  bigastrico  ( § ii45  ). 
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6.  Flessore  profosbo  delle  dite. 

’ ■ » \ 

1 1 54.  Il  flessori  profondo  delle  dita , cubito-falanget- 
teo  comune  , Ch.  ( musculus  flexor  digitorum  communis 
profumiti* , s.  suadus  perforane  ),  più  forte  del  preceden- 
te , che  il  cuopre  in  avanti , nasce  da’  due  terzi  superiori 
delle  facce  interna  e posteriore  del  cubito  , in  modo  da  in- 
viluppare quasi  interamente  quest’osso,  e si  divide,  raa 
molto  più  in  giù  del  flessore  superficiale  in  quattro  ventri, 
che  degenerano  in  altrettanti  tendini.  Questi  che  son  mantenuti 
ravvicinati  da  numerosi  fili  intermedii  e da  piegature  delia 
guaina  mucosa,  passano  sotto  al  legamento  palmare  del  car- 
po, con  quei  del  precedente,  e vanno  come  questi  alle  mede- 
sime dita.  Un  solco  molto  visibile  scorgesi  quivi  lunghesso 
tutta  la  parte  media  delle  loro  facce  superiore  ed  inferiore. 
Attraversano  la  fenditura  de' lendini  del  flessore  superficia- 
le, diventano  quindi  più  larghi  e più  sottili  e si  attaccano 
alla  base  delle  terze  falangi.  • 

Questo  muscolo  piega  la  terza  falange  delle  dita. 

11 55.  Talora  un  muscolo  che  cammina  tra  il  flessore 
superficiale  e’1  profondo  si  stende  dal  condilo  interno  del- 
1’  omero  a questo  ultimo  (1).  Tal’ altra  nasce  dal  flessore 
lungo  del  pollice,  all’  altezza  del  carpo,  un  fascio  muscolare, 
che  con  una  espansione  tendinosa  si  attacca  al  tendine  ohe 
il  flessore  profondo  dù  all’  indice  (a). 

I * * . i* 

7.  Legamenti  db'  rLESson  delle  dita. 

11 56.  I tendini  del  flessore  superficiale  e del  profondo 
delle  dita,  in  due  luoghi  son  circondali  di  legamenti  fibro- 
si e di  guaine  mucose. 

11.57.  1 legamenti  fibrosi  superiori  sono:  il  legamen- 
to palmare  comune  ed  il  legamento  palmare  proprio  del 
carpo. 

(1)  Gantzer,  p.  «3. 

ti)  Gantzer  , ibidem. 

T.  il. 


Digitized  by  Google 


* 


434  ANATOMIA  speciale. 

Al  di  sotto  di  questi,  trovasi  la  guaina  mucosa  supe- 
riore , sacco  allungato,  che  avviluppa  tuli’  i lendini  de'  due 
flessori,  comincia  quasi  un  pollice  e mezzo  al  di  sopra  del- 
1'  articolazione  radio-carpiana  , e si  distende  lino  al  mezzo 
del  carpo. 

Il  suo  foglietto  esterno  è attaccato  a’ legamenti  palma' 
ri  delle  ossa  del  carpo,  ed  a' muscoli  del  metacarpo. 

Da  tutta  la  faccia  interna  di  questo  foglietto  esterno 
nasce  un  numero  considerevole  di  piegature,  thè  dirigousi 
in  dentro,  circondano  i tendini  de’  due  muscoli,  e gli  uui- 
scono  insieme  in  un  modo  però  assai  lasco. 

11 58.  L'altro  luogo,  ove  i flessori  comuni  son  circon- 
dati dj  legamenti  simili  , è la  porzione  della  estensione  lo- 
ro che  cprrisponde  alla  faccia  inferiore  delle  dita. 

115^,  I legamenti  fibrosi  inferiori,  per  lo  più  son  mes- 
si in  fuora,  e formano,  per  la  guaina  mucosa,  un  invilup- 
po che  offre  interruzioni,  a motivo  della  mobilità  delie  dita. 

La  più  forte  porzione  loro  è chiamata  col  nome  di  guai- 
ne tegamentose  ( ligamenta  vaginalia  ).  Queste  guaine  , 
quasi  per  intero  sou  fatte  di  fibre  trasversali  ; si  osservano 
pure,  specialmente  nella  superficie,  delle  fibre  ofibliaue  che 
incrociano  le  precedenti,  09 no  loriemenlc  tese  a modo  di 
ponte,  dall'orlo  radiale  e cubitale  delle  ^rune  e delle  secon- 
e falangi.  Quella  del  dito  iudice  è molto  più  forte  delle 


de 


altre,  in  tutte  le  sue  dimensioni,, 

Lev  piu  deboli  che  sopo  apcue  le  piu  isolate  , sieguono 
la  stessa  direzione  su  T articolazione  metacarpo-falangina  e 
su  le  due  articolazioni  falangine.  S'indeboliscono  egualmen- 
te mollo  dalla  prima  di  queste  articolazioni  fino  alia  terza. 
Chiamansi  anelli  leeamentosi  delle  articolazioni  ( annuii 

. . 1-  ■ ■ , • uf.  v 

j unclurarurn  ligamenlosi. 

Fasci'  analoghi  Irovansi  tra’  precedenti  e le  guaine  Ie- 
gaméntose  ; questi  sonq  gli  anelli  obbliqui  o crociati  delta 
prima  e della  seconda  falange  ( annuii  obbliqui , s.  cru- 
ciali phalangis  primae  et  secundae 

1160.  Questi  legamenti  fibrosi,  nella  faccia  loro  interna, 
son  rivestiti  di  guaine  mucose  allungate,  che  cominciano  ta- 
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lune  liuee  dietro  all’articolazione  metacarpo-falangina  , quivi 
son  attaccate  t' tendini  de' flessori  superficiale  e profondo 
di  ciascun  dito,  e si  estendono  fino  al  mezzo  della  falange 
delle  unghie.  La  loro  parte  superiore  è posta  nella  faccia 
palmare  delle  falangi.  1 tendini  de'due  flessori  sono  in  gran 
parte  liberi  in  queste  guaine  mucose  , delle  quali  ciascun 
dito  ne  possiede  una  all’alto  distinta  da  quelle  degli  altri;  so* 
lameufe  dalla  faccia  dorsale  delle  guaine , quidla  che  copre 
la  l'accia  palmare  delle  dita , nascono  jnolle  piegature  irre- 
golari , le  une  più  larghe,  altre  più  strette,  di  cui  le  più 
grandi  contengono  più  o meno  grasso , e le  quali  cammi- 
nando davaute  in  dietro,  sottilissime  da  un  iato  all' altro,  si 
attaccano  a’ lendini  de' flessori  profondo  e superficiale. 

I superiori  ordinariamente  sono  sottilissimi  e mondati; 
si  fissano  nella  linguetta  radiale  del  flessore  superficiale  ; 
mancano  quasi  sempre  sopra  uno  o più  dila. 

1 seguenti  più  grandi,  sono  più  costanti,  nascono  Rav- 
vicino alla  seconda  articolazione  falangina,  e per  l'ordinario 
si  attaccano  al  tendine  del  flessore  superficiale,  cola , ove  le 
sue  due  linguette  si  riuniscono.  Per  lo  più  , trovatisi  anche 
nel  loro  interno  , o su’ lati , altri  proluugamcnii  dcstiuali  a’ 
tendini  del  flessore  profondo. 

Quasi  sempre  nasce  dalla  base  della  terza  falange  un 
terzo  prolungamento , che  si  attacca  immediatamente  alle 
due  linguette  anteriori  del  flessore  superficiale,  le  unisce  in- 
sieme, va  da  questo  punto  alla  estremità  anteriore  del  fles- 
sore profondo  , il  quale  copre  la  terza  articolazioue,  e vi  si 
attacca  in  tutta  la  sua  estensione. 

Altri  prolungamenti  semplici  o divisi  si  estendono  egual- 
mente sopra  molti  punti,  tra'  tendini  de'due  flessori,  nel  lo- 
ro cammino  , lungo  le  dita. 

Questi  sono  i legamenti  accessorii  brevi  e lunghi , o 
vascolosi  de'  flessori  ( vincala  tendimi m sublimi s et  prò - 
funài  accessoria , s.  vasculosa  brevia  et  longa. 

8.  cas»  flessori  rsopito  del  pollice 
tt6i.  Il  gran  flessore  proprio  del  pollice  , radio-fa~ 
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langetleo  del  pollice  , Ch.  ( musculus  fjexor  pollfcis 
prnprius  longus  ) è molto  piu  debole  e più  corto  del  pre- 
cedente , al  secondo  ventre  del  quale  per  lo  più  aderisce  , 
in  un  modo  più  o meno  intimo  nella  sua  parte  media.  Pro- 
viene, con  una  picciola  linguetta  distinta,  dalla  tuberosità  del 
cubito',  ma  nella  maggior  parte  della  sua  lunghezza,  nasce 
con  libre  carnose,  dalla  faccia  interna  e dall’orlo  anteriore 
del  radio.  Il  lendine  forte,  che  il  termina,  passa  sotto  al  le- 
gamento palmare  con  -quelli  de’  due  muscoli  precedenti  , 
cammina  tra  1’  adduttore  e ’l  flessore  corto  del  pollice,  su 
la  faccia  interna  di  questo  dito,  e si  attacca  alla  seconda  fa- 
lange, non  lungi  dal  suo  orlo  posteriore. 

Dalla  estremità  inferiore  dell’avambraccio  fino  al  mez- 
zo della  prima  falange,  questo  tendine  è circondato  di  una 
guaina  mucosa  particolare. 

Flette  la  seconda  falange  del  pollice. 

Trovasi  talora  un  secoudo  capo,  che  proviene  dal  con- 
dilo interno  dell’omero,  e che  è uno  sviluppo  della  lin- 
guetta superiore  (i). 

a 

fl.  Qdaprato  raoKAToa*. 

1 163.  Il  quadrato  pronatore  , eubito-radleo  , Ch. 
( musculus  pronator  quadralus,  s.  inferior  ) è un  musco- 
lo quasi  quadrilatero  esattamente,  un  poco  però  più  lungo 
che  largo  r il  quale  occupa  la  parte  la  più  Lassa  della  fac- 
cia interna  deli'  avambraccio  , ove  è coperto  da’  tendini  di 
tutt’i  muscoli  InDghi.  Le  sue  fibre  che  sono  obblique,  dal- 
l’orlo posteriore  e dalla  faccia  interna  del  cubito,  si  esten- 
dono alla  faccia  interna  ed  all’  orlo  anteriore  del  radio. 

Questo  muscolo  fa  girare  il  radio,  e con  esso  la  mano, 
sul  suo  asse  , da  dietro  io  avanti  e da  fuora  in  dentro. 

1 163.  Talvolta  manoa  (a)  , come  in  parecchi  mam- 
miferi. < 


(1)  Gantzcr  p.  i3. 

fa)  Questo  i ciò  che  hó  vcdu^>  una  volta. 


» 
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Altre  volte  è partito  in  due  ventri  del  tatto  distinti  ,, 
le  cui  libre  camminano  io  senso  inverso  e si  incrociano  (1).  ( 

; • • • • . -»  „ > . 1 

ARTICOLO  QUINTO.  • 

De'  muscoli  della  maro. 

. • . • • ’ , *i 

1164.I  muscoli  della  mano  (0)  provengono  da'  lendini  del 
flessore  profondo  , del  carpo  e del  metacarpo  e si  attacca- 
no alle  ossa  meiacarpie  come  pure  alle  falangi.  Sono  prin- 
cipalmente destinati  a ravvicinare  e ad  allontanare  le  dita, 
e contribuiscono  molto  meno  a piegarli.  Ecco  perchè  divi  — 
donsi  in  adduttori , abduttori  e Jlessori.  Gli  adduttori,  ed 
abduttori,  che  sono  su  le  due  dita  esterue,  il  pollice  e l’au- 
ricolare , non  adempiono  che  l’uno  o 1'  altro  di  questi  due 
offizii  , mentre  quelli  die  imprimono  questi  muovimen- 
ti  alle  tre  altre  dita,  sono  al  tempo  stesso  adduttori  ed  ab- 
duttori , poiché  nel  ravvicinare  uno  de'  d iti  a quelli  di  un 
lato,  gli  allontanano  necessariamente  da  quelli  del  lato  op- 
posto. Gli  adduttori  ed  abduttori  delle  dita  , tranne  il  pol- 
lice , son  delti  mutcoli  interassei, ti  motivo  della  situazione 
loro  -,  i flessori  del  secondo  e del  terzo , del  pari  che  uno 
di  quelli  del  ihignolo  , portano  il  nome  di  lombricali  , a. 
motivo  della  forma  loro. 

. ^ > • .1 
I.  LcmntcAtt. 

^ 1 

U ’.V  1 % * ’ » 

11 65.  I quattro  lombricali  , palmi-falangei  , Ch. 

( muscoli  lumbricales,  ) sono  muscoli  allungati,  ritondati  , 
che  nascono,  con  fibre  carnose,  dalia  faccia  inferiore  e dal- 
1’  orlo  radiale  <Te’ tendini  del  flessore  profondo  delle  dita  , 
verso  la  estremità  superiore  del  metacarpo.  Camminano  a 
lato,  al  di  sotto,  ed  al  di  sopra  di  questi  tendini,  ed  oc- 

fi)  Due  volte  ho  incontrato  quest'  anomalia. 

(a)  Albino  , Icott.  muse,  marna  IV  , ad  calcem  hist.  musei  • 
Leydcn  , J7J4. 
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cupaoo  le  dii*  , ove  degenerano  in  tendini  sottili  , che  *i 
ripiegano  sn  la  faccia  radiale  della  prima  falange,  si  allar- 
gano e si  confondono  con  l'orlo  anteriore  del  tendine  del* 
1’  estensore. 

Piegano  la  prima  falange. 

1166.  Assai  spesso  trovasi  tino  o parecchi  di  questi  mu- 
scoli più  o meno  compiutamente  doppii,  ed  allora  il  capo 
od  il  muscolo  intero  soprannumerario  va  al  lato  cobitale 
del  dito  vicino. 


II.  Interossei. 

* ‘ 1167.  Gl’  interossei  , metacarpo  falangei  laterali  so- 
pra-palmari , e tnelacarpo-falangei  laterali  , Ch.  ( mu- 
seali interossei  ) son  messi  tra  le  ossa  del  metacarpo.  I 
tendini  loro  anteriori  si  attaccano  ih  parte  alla  faccia  la- 
terale del  capo  posteriore  delle  prime  falangi,  in  parte  an- 
cora a quella  de' tendini  dell’estensore  delle  dita.  Dividonsi 
in  due  classi,  gli  esterni  ( masculi  interossei  externi , s. 
bicipite s ) e gl'  interni  ( masculi  interossei  interni  s.  tini- 
pii  ces  ).  ’ 

- . • - ' . • • • ’ ....  • 

' r.  Iktesossei  ESTESIVI. 

r . . . . . ' ' • * 

1168.  I caratteri  comuni  degli  interossei  esterni  sono 
di  mostrarsi  su  la  faccia  dorsale  e su  la  palmare  della  ma- 
no, e di  nascere  dalie  facce  corrispondenti  delle  due  ossa  • 
xnetacarpie  con  due  capi  , che  si  attaccano  ad  un  tendine 
comune-  \ ‘ 

, Noveratisene  quattro,  che  sono  nell*  indice , nel  medio 
e nell'  anulare. 

Il  primo , più  forte  di  tutti,  trovasi  tra  il  pollice  e l’in- 
dice. Differisce  dagli  altri  non  solo  pel  sno  volume  , ma 
ancora  per  la  separazione  compiuta  de’  suoi  dne  capi.  * 'J 
Il  capo  anteriore  proviene  dalla  mela  superiore  della 
faccia  cubitale  dell’osso  metacarpo  del  pollice.  Il  posterio- 
re più  picciolo,  nasce  da  quasi  tutta  la  lunghezza  della  facn 

/ . 
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eia  radiale  del  secondo  metacarpo.  Questi  due  capi  , iufe- 
riorrnente  si  riuoiscono  in  un  tendine  comune  , il  quale  da 
una  parte  si  attacca  al  lato  radiale  della  base  della  prima 
falange  del  dito  indice  , dall’  altra  si  confonde  col  teudiue-, 
che  1'  estensore  comune  spicca  a questo  stesso  dito. 

La  grande  estensione  in  cui  i suoi  due  capi  son  sepa- 
rati fra  loro  , gli  ha  fatti  considerare  da  taluni  nolornici 
come  due  muscoli  distinti  , quali  hanno  chiamalo  il  suo 
capo  anteriore,  adduttóre  del  dito  indice , e '1  posteriore 
drimo  interasseo  esterno. 

Trae  il  secondo  dito  verso  il  pollice. 

Gli  altri  inlerossei  esterni  sono  molto  più  piccioli,  ed 
i loro  capi  si  riuniscono  mollo  più  in  sopra  uel  mezzo  stes- 
so del  cammino  loro. 

Il  secondo  nasce  con  un  capo  anteriore  più  picciolo  , 
c messo  più  giù  , dal  lato  cubitale  dtl  secondo  osso  meta- 
carpo, e con  un  capo  posteriore  più  voluminoso  dal  Iato  ra- 
diale del  terzo.  Si  attacca  ancora  al  lato  radiale  del  dito 
medio. 

Questo  muscolo  ravvicina  il  dito  medio  all’  indice. 

11  terzo,  allogato  nell’intervallo  del  terzo  e del  quarto 
osso  metacarpo  s’  inserisce  nel  Iato  cubitale  del  dito  medio. 

Ravvicina  il  dito  medio  ai  quartd. 

Il  quarto  c messo  tra  il  quarto  ed  il  quinto  osso  deL 
metacarpo,  e si  fìssa  al  lato  cubitale  dell’  anulare. 

Ravvicina  1’  anulare  al  mignolo. 

k . * » | . ‘ • . ; • 

a.  Iktehossei  istbrm. 

• * O'*  \ • • S ’*  * " r 

1169.  f*Y interassei  interni  son  tre,  quando  non  si  con- 
sidera il  capo  posteriore  del  primo  , come  ua  muscolo  di- 
stinto. Si  attaccano  alle  dita  indice,  anulare  ed  auricola- 
re. Con  un  sol  capo  nascono  dalla  faccia  laterale  dell'  osso 
metacarpo  del  din»  nel  (piale  si  tissaub,  e sodo  specialmen- 
te apparenti  nella  vola  della  inano.  * 

il  primo  nasce  dalla  faccia  ' cubitale  del  secondo  me-* 
tacaqio,  s’.  inferisce  nel  lato  cubitale  della  base  delia  poi- 
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ma  falange  dell'  indice  , e qui  si  confondi  col  tendine 

che  l'estensore  comune  da  a questo  dito 

Allontana  Vindice  dal  pollice  e l'accosta  al  dito  medio. 

11  secondo  proviene  dal  lato  radiale  del  quarto  metai  arpo 
Jl  terzo  nasce  dal  lato  radiale  del  quinto. 

Il  secondo  si  attacca  alla  prima  falange  dell'  anulare  , 
e 1 terzo  alla  prima  falange  del  dito  auricolare. 

Entrambi  traggono  le  dita  pui  si  attaccano  dal  lato 
del  pollice  o dall’orlo  radiale  della  inaao,  e conseguente- 
mente in  avanti. 

L’  indice  ha  dunque  un  interosseo  esterno  ed  un  in- 
terno , il  medio  dqe  interossei  esterni  , I'  anulare  un  ester- 
no ed  un  interno  , in  (ine  I’  auricolare  un  interno. 

1170.  E rado  che  i muscoli  interossei  offrano  anoma- 
lie ; una  volta  però  ho  trovato  il  secoudo  interosseo  ester- 
no attaccato  al  lato  cubitale  dell'  indice  , e '1  primo  inter- 
no (issato,  non  gih  a questo  dito,  ma  al  lato  radiale  del 
terzo  ; varietà  tantoppiù  importante  per  la  storia  della  in- 
versione degli  organi  , iu  quanto  che  offre  una  esatta  ripe- 
tizione della  conformazione  normale  del  piede  , c che  la 
mano,  su  la  quale  l'ho  incontrala,  aveva  anche  un  addutto- 
re del  pollice,  formalo  parimenti  secondo  il  tipo  di  quelle 
dell*  alluce. 

Ili*  Muscoli  del  pollice. 

1171.  L'osso  metacarpo  del  pollice  è circondato  di  li- 
na massa  muscolare  considerevole,  che  porta  il  nome  di  thè - 
nar  e che  comprende  quattro  muscoli , f abduttore  breve 
r opponente , il  fiatare  corto  c 1'  adduttore,  del  poHioe. 

. • * 

, é • • • 1 • r ' # • 

, l.  AaaoTToaa  miti  osa  pollici. 

0 »'-•!.  1 * * *•  * 

1 171.  V abduttore,  breve  del  pollice  , carpo-tapra- 
falangeo  del  pollice **  Ch.  ( musculut  abductor  brevi» 
pollici s manut  ) , il  piu  superiiciale  de'  quattro  muscoli 
di  questo  dito  , nasce  dalla  patte  antcìiorc  • della  faccia 
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interna  del  legamento  proprio  del  carpo  e dell’osso  trape- 
zio. Quasi  sempre  si  confonde  , in  dielro  , mercè  di  un 
picciolo  lendine  intermedio,  col  lendine  dell’  adduttore  lun- 
go ( J ii38  ).  Cammina  lunghesso  l’orlo  radiale  dell’os- 
so metacarpo  del  pollice,  e mediante  un  corto  tendine  si  at- 
tacca alla  faccia  esterna  del  capo  posteriore  della  prima  fa- 
lange del  pollice.  D’ ordinario  ancora  si  confonde  più  in  a- 
vanti  col  tendine  dell’  estensore  breve  di  questo  dito. 

Scosta  il  pollice  dall'  indice  e lo  stende  uu  poco. 

a.  Orratim  del  pollici.  < 

11^3.  h'opponenle  del  pollice , carpo-metacarpieo  de 
pollice , Ch.  ( musculu*  opponent  pollicit  rnanus  ).  più 
picciolo  del  precedente,  che  il  copre  in  parte,  ha  una  for- 
ma romboidale.  Gli  nasce  al  di  sotto  con  un  orlo  largo  e 
con  fibre  teodinose  cortissime  , dalla  parte  anteriore  della 
faccia  interna  del  legamento  palmare  e dell’  osso  trapezio. 
Di  là  scende  verso  l'osso  metacarpo  del  pollice,  a quasi 
tutta  la  estensione  della  parte  anteriore  dell’orlo  radiale  del 
quale,  esso  si  attacca  con  un  tendine  breve. 

Tira  il  pollice  in  dentro  , e ’1  fa  girare  sul  suo  asse  , 
in  modo  che  oppoue  la  sua  faccia  palmare  a quella  delle 
altre  dila.  , • 


3-  Flessosi  siivi  del  pollici. 

1174.  Il  flessore  breve  del  pollice  , carpo-falangeo 
del  pollice , Ch.  ( musculus  jlexor  pollici s manus  brevis, 
s.  mesotkenar , t.  anlithenar  ),  è più  forte  de’  due  prece/ 
denti.  La  sua  estremità  superiore  che  è assai  divisa  , nasce- 
da  una  parte,  in  giù  ed  in  dentro,  dall'  opponente  del  pol- 
lice, dal  legamento  palmare  e dall’  osso  trapezio;  dall’altra, 
dalla  faccia  palmare  del  trapezoide,  del  grande  osso  e del 
piramidale.  Copre  in  parte  <1  precedente,  e si  attacca  alL’ 
osso  sesamoide  esterno  del  pollice. 

Piega  la  prima  falange  del  pollice. 
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n^5.  II  capo  piìi  grosso,  che  proviene  dal  legamento 
palmare  è talora  del  limo  separato  dall’altro,  che  è più  pic- 
ciolo e messo  più  io  giù,  io  modo  che  il  muscolo  real- 
mente trovasi  doppio-  Da  un  altro  lato,  avvien  sovente  an- 
cora -al  picciolo  capo  di  confondersi  interamente  con  1*  ad- 
duttore del  pollice. 

4-  AnntTTTOBE  DEL  POLLICE. 

) 176.  L 'adduttore,  del  pollice  , melacarpo-falangeo 
del  pollice  , Ch.  ( musculus  mesolhenar  , s.  hypothenar) 
è il  più  forte  ed  il  più  profondo  de’  quattro  muscoli  di 
questo  dito.  Ila  la  forma  di  un  triangolo,  la  cui  base  guar- 
da l’orlo  cubitale  e l’apice  il  radiale.  Con  libre  carnose  e 
tendinose  nasce  dalla  faccia  palmare  del  grande  osso,  ed  in 
una  estensione  più  o meno  considerevole,  dall’  orlo  palmare 
del  terzo  metacarpo,  va  in  avanti  ed  in  fuora  , e con  un 
corto  tendine  si  attacca  all'  osso  sesamoide  esterno. 

Questo  muscolo  trae  il  pollice  verso  1’  indice  , e ’l  fa 
girare  un  poco  sul  suo  asse,  in  modo  che  volge  la  sua  fac- 
cia palmare  verso  quella  delle  altre  dita. 

1177.  Talora  si  divide  in  due  ventri,  uno  posteriore, 
anteriore  l'altro,  che  tono  allatto  separati  fra  loro,  e de’qnali 
il  superiore  o posteriore  supera  l’altro  in  volume.  Allora, 
il  primo  nasce  solamente  dal  grande  osso,  o nel  tempo  stes- 
so da  quest’  osso  e da  uua  piociollssima  estensione  della 
parte  superiore  del  terzo  metacarpo;  in  quanto  al  secondo, 
proviene  dalla  parte  inferiore  del  capo  anteriore  del  terzo 
e del  quarto  osso  metacarpo  , talvolta  ancora  dal  quinto  , 
come  dal  legamento  capsolare  della  prima  articolazione  fa- 
langina, e si  dirige  o a traverso  od  obbliquamente  un  po- 
co davante  in  dietro  , onde  occupare  la  prima  falange  del 
pollice  , ove  si  riunisce  al  capo  posteriore.  Quest’anomalia 
è molto  rimarchevole,  poiohè  coincide  perfettamente  con  la 
disposizione  normale  deli’  adduttore  doli1  alluce, 

• . , ’ * ••*'/*  • • 
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l ‘ 

IV.  Muscoli  del  dito  mignolo. 

n78.  Il  dito  mignolo  è mosso  da  ire  muscoli,  ' ab- 
duttore , il  flessore  e I’  adduttore. 

1.  A»UCTTO«B  DEI  MICEOLO. 

. 1 I 4 » 

1179.  L 'abduttore  del  mignolo , carpo -fai angeo  del 
mignolo , Ch.  ( musculus  abductor  digiti  quinti  ) , il  più 
corto  di  questi  tre  muscoli,  è messo  lungo  1’  orlo  cubitale 
della  mano.  Nasce  dall'osso  pisiforme,  mercè  corte  fibre  len- 
dinose, e giunto  alla  prima  falange  del  dito,  degenera  in  uu 
picciolo  tendile  piatto,  che  confondesi  con  la  parte  cubi- 
tale del  tendine  del  suo  estensore. 

Scosta  il  mignolo  dalle  altre  dita. 

3.  Flessore  del  mio  volo. 

« ** 

n8o.  Il  flessore  del  mignolo  ( musculus  flexor  pro- 
pri us  digiti  quinti  ) è coperto  dal  precedente.  Nasce,  al  di 
sotto  ad  al  davanti  di  esso,  dall’ osso  pisiforme  e dall’ apofisi 
dell’osso  uneiforme.  In  avanti  produce  un  tendine  corto  ,t 
che  si  attacca  al  lato  radiale  della  prima  falange  del  mignolo. 

Piega  questo  dito  e lo  allontana  dagli  altrt.  Spesso  man- 
ca , ed  allora  il  precedente  è più  sviluppato. 

Ai 

3.  ADDUTTORE  DEL  JUGKOLO. 

n8t.  L’ adduttore  del  dito  mignolo,  carpo-metacar- 
pieo  del  mignolo  , Ch.  ( musculus  adductòr  digiti  quin- 
ti ),  il  più  grosso  e ’l  più  corto  , nasce  dall’orlo  anteriore, 
dall’  orlo  inferiore  e dalla  faccia  esterna  dell’apofisi  dell’os- 
so utieiforme,  dirigesi  in  sopra  ed  in  dietro  e si  attacca  a 
tutta  la  estensione  della  faccia  cubitale  dell’  osso  metacarpo 
del  quinto  dito. 

Porta  il  mignolo  io  avanti,  e ’1  ravvicina  agli  altri,  dan- 
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do  all’  osso  metacarpo  un  muovimento  di  rotazione  intorno 
ai  suo  asse.  Anche  quando  agisce  di  aocoido  con  1’  oppo- 
nente del  pollice,  che  gli  somiglia  molto  , aumenta  il  con- 
cavo della  vola. 

1183.  I muscoli  propri!  del  pollice  e del  mignolo  non 
sono  che  degl’  inlerossei  e de’  lumbricali  più  sviluppati  e 
partiti  in  parecchi  fasci.  Debbesi  considerare  il  flessore  bre- 
ve del  pollice  come  il  primo  lumbricale.  L’  abduttore  breve 
e P opponente  di  questo  dito  corrispondono  ad  un  interos- 
seo  esterno.  Il  suo  adduttore  rappresenta  un  interosseo  in- 
terno del  mignolo.  L’  abduttore  e 'I  flessore  non  consthni- 
scono  che  nn  sol  muscolo,  il  quale  rappresenta  l’ultimo  in- 
terosseo  esterno.  Il  suo  adduttore  è un  interosseo  interno  in- 
grossato. f 

v 

CAPITOLO  SECONDO. 

De’  MUSCOLI  DEGLI  ARTI  INFERIORI. 


n83.  Sono  stali  esaminali  i muscoli,  che  con  la. sezione 
superiore  degli  arti  addominali  hanno  relazioni  simili  a quel- 
le, che  esistono  tra  i muscoli  superflciali  del  dosso  e la  re- 
gion  della  spalla  , od  i muscoli  larghi  dell’  addome  . Pass» 
quindi  a descrivere  quelli,  che  dalla  prima  sezione  delle  os- 
sa degli  arti  inferiori  vanno  al  femore;  ma  bisogna  comin- 
ciar parimenti  dal  descrivere  qui  f inviluppo  affemeurotico 
generale. 

ARTICOLO  PRIMO. 

- , * -1  . 

Della  guaina  aponeurotica  degli  arti  inferiori. 

T 

1184,  Lta  maggior  parte  de’ muscoli  degli  arti  inferiori  r 
precisamente  quelli  della  coscia  , della  gamba  e della  pian- 
ta del  piede,  son  coperti  da  una  espansione  aponeurotica  , 
la  cui  disposizione  non  è la  stessa  dappertutto. 


Digitized  by  Google 


MINUSCOLI  DfcGLl  ARTI  INFERIORI.  44" 

Questa  espansione  nella  coscia,  dicesi  falcia  lata , nel- 
la gamba  aponeurosi  crurale  ( aponeurosis  cruralis  ) e nel- 
la pianta  de'  piedi  chiamasi  aponeurosi  plantare  ( aponeu- 
’rosis  plantarit  ).  , 

Le  due  prime  formano  un  tutto  più  continuato  l’una  con 
r altro  , che  con  1*  aponevrosi  plantare,  e si  somigliano  an- 
che dippiù  rispetto  alla  forma,  poiché  circondano  il  peri- 
metro intero  della  coscia  e della  gamba. 

L*  aponeurosi  fascia-lata  comincia  indietro  sul  gluteo 
massimo,  ove  è sottilissima  e si  perde  a |joco  a poco  nella 
parte  superióre.  Nel  davanle  trae  il  sud  principio  dalla  cre- 
sta iliaca  e dal  legamento  di  Kallopia.  Si  stende  lino  al 
ginocchio.  Con  la  parte  esterna  e superiore  del  suo  orlo 
anteriore,  aderisce  intimamente  all’  orlo  inferiore  del  lendi- 
ne dell'  obbliquo  esterno  dell'  addome,  cui  è attaccato,  dal 
lato  interno  , più  lascamente  e più  vagantemente. 

E più  spessa  nella  faccia  esterna  della  coscia  e P è 
meno  nella  parte  interna.  La  sua  spessezza  dappertutto  è 
di  mezza  linea,  e superiormente  anche  di  una  linea  intera^ 
nella  prima  regione  , laddove  arriva  appena  ad  un  dodice- 
simo di  linea  , nella  seconda.  In  generale,  è formata  ma- 
nifestamente di  due  strali  di  fibre:  uno  interno  più  forte, 
ie  cui  fibre  son  longitudinali  ; l'altro  esterno,  più  debole 
di  cui  le  fibre  , obblique  da  su  in  giù,  da  fuera  in  dentro 
e davanti-  in  dietro,  sono  più  isolate  e si  ravvicinano  a po- 
co a poco  fra  loro  da  giù  in  su. 

Dalla  faccia  interna  di  quest'aponeurosi  scappano  de’ 
tramezzi,  i quali  si  stendono  tra  la  maggior  parte  de’ mu- 
scoli della  coscia  che  separano  fra  loro.  Nella  maggior  par- 
te di  tali  tramezzi  facilmente  si  distinguono  fibre  trasversali 
e fibre  obblique. 

L’  aponeurosi  ftiscia-lata  offre  dappertutto  fibre  obbli- 
que.  In  molti  punti,  spccialmeule  nella  parte  interna  dei  suo 
perimetro  , qpeste  fibre  sono  distese  sopra  uno  strato  che 
nou  è visibilmente  fibroso,  specialmente  in  avanti;  ma  nel- 
la parte  esterna,  questo  strato  è fatto  di  fibre  loogitudinali 
molto  evidenti , e uel  tempo  stesso  , la  sua  faccia  interna 
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offre  , di  tratto  in  tratto  un  maggior  numero  di  fibre  ob- 
lique isolate,  in  modo  che  su  questo  punto,  l’aponeuro- 
si è evidentemente  composta  di  tre  strati. 

L’  aponeurosi  crurale  è anche  molto  piu  spessa  nella 
porzione  esterna  del  suo  perimetro.  E pari  nienti  fornitila  su 
questo  punto  di  due  strati  , uno  interno  a libre  longitudi- 
nali, e 1’  altro  esterno  più  debole,  a fibre  obblique. 

Queste  libre  obbjique  all'apice  dell’ aponeurosi  siegno- 
no  una  direzione  inversa  di  quella  delle  libre  obblique  del- 
1’  apoueorosi.y'asda  lata  , vai  dire  , che  camminano  da  su 
in  giù,  da  dietro  in  avauti  e da  i'uora  in  dentro. 

Nella  parte  inferiore  dell  aponeurosi,  si  dirigono  inver- 
so opposto  , e nel  medesimo  tempo  al  lato  interno  della  e- 
spansione,  si  sviluppano  altre  libre  obblique  da  dietro  in  a- 
vz»  ir  Li  e da  sopra  iu  sotto. 

Queste  libre  esterne  ed  interne  s’  incrociano  su  la  fac- 
cia anteriore  dell’articolazione  del  piede.,  .e  come  su  que- 
sto. punto  acquistano  un  grande  aumento.  di  forza  , esse  vi 
cousliluiscouo  il  legane  ut  o crociato  ( ligamentum  crucia - 
luni  ),  composto  di  due  fasci  , che  s’  incrociano  1’  un  l’al- 
tro nel  mezzo.  Uno  di  questi  fasci  scenJe  dal  malleolo  e- 
sterno  , va  in  basso  ed  iu  dentro  e si  attacca  ad  un  Iato 
tibiale  del  prilli'  osso  del  metatarso.  11  secondo  proviene  dal 
malleolo  ini  tino  e va  alla  tuberosità  del  quinto  osso  del  me- 
tatarso. , , r,  . , v,..„  , , b ,i 

Inferiormente  si  continuano  ambedue  con  1'  aponeurosi 
sottile  del  dosso  del -piede,  che  copre  i lendini  dell' estenso- 
re lungo  delle  dila  de'  piedi  e ’l  veutre  del  flessore  breve  » 
e che  si  perde  verso  la  estremità  anteriore  del.  metatarso. 

Sovente  quest’  aponeurosi  del  dosso  del  piede  è molto 
più  forte  verso  la  estremità  posteriore  del  primo  osso,  me- 
tatarso * nel  luogo  ove  passa  sul  tendine  dell’estensore  lun- 
go dell'alluce  che  nel  rimanente  della  sua  estensione,  ed  è 
fatta  di  fibre  trasversali,  mollo  apparenti,  chq  si  attaccano 
con  la  loro  estremità  interna  ai  lato  interno  del  metatarso, 
con  ia  esterna  ad  un  fascio  particolare  dell'  estensore  corto 
cornane  delle  dita  de'  piedi.  In  tale  occorrenza,  questa  pos- 
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zinne  dell'  aponeurosi  del  piede  trovasi  guernita  di  un  mu- 
scolo estensivo  proprio. 

, ...Muscolo  net  fascia-lata. 

• * t • y 1 . , • 

1 1 85.  L’  aponeurosi  del  fascia-lata  , similmente  alla 
maggior  parte  delle  espansioni  aponeuroliche,  che  invilup- 
pano i muscoli  , ha  un  muscolo  proprio  , che  dicesi  , e- 
tiensore  dell' aponeurosi  fascia-lata  , ilco-aponeurosi-femc- 
reo  , Cb.  ( musculus  tentar  fasciae  lalae  ). 

Questo  muscolo  è mes  so  nell'  orlo  anteriore  della  par- 
te superiore  della  faccia  laterale,  della  coscia.  Con  un  ten- 
dine corto  , ma  fortissimo  , nasce  dalla  faccia  esterna  della 
spina  iliaca  anteriore  e superiore.  Di  la  va  in.fuora  ed  ia 
basso,  si  allarga  a poco  a poco,  e si  continua  mercè  fibre 
lendinose  cortissime  verso  la  sommità  del  terzo  medio  del- 
la coscia,  con  l'aponeurosi  fascia  lata  , la  quale  d'altron- 
de in  quasi  tutto  il  suo  cammino  trovasi  con  esso  unita  in 
un  modo  solido  più  che  con  la  maggior  parte  degli  altri 
muscoli/  ....  i - t . • . 1 . ..  ; 

ARTICOLO  SECONDO. 

r •*  .*  .«  • • . j»  . * ’ .. . . .t  • .. 

« De'  muscoli  del  bacino, 

ti86.  X muscoli  del  bacino  nascono  in  parte  dalla  sua  fac- 
cia esterna  , dalla  faccia  iuierna  ed  infine  dalla  porzione 
lombare  della  colonna  vertebrale  , e si  attaccano  alla  parte 
superiore  del  femore  , che  stendono,  flettono  e fanno  gira- 
re intorno  al  suo  asse. 

•'  * * ■».  r t . m 

r.  ■ s • , ' 

i.  Estensori  del^s  coscia. 

1187.  La  coscia  è distesa  da  tre  muscoli  chiamati  giu-. 
tei,  i quali  ricoprendosi  l'un  l’altro,  occupano  ia  faccia 
esterna  dell'osso  degl'ilei  e scendono  verso  il  femore  , da 
dentro  in  fuora  e da  dietro  iu  avanti. 
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I.  GlOTEO  MASSIMO. 

1188.  II  gluteo  grande , saero-femoreo  , Ch.  ( mu- 
sculus  glutoeus  maxima»  ) , il  più  voluminoso  di  tutti  i 
muscoli  dei  corpo,  rappresenta  un  romboide  assai  regolare. 
Col  suo  orlo  posteriore  ed  interno  nasce  dalla  parte  poste- 
riore del  labbro  esterno  della  cresta  iliaca  , dalla  parte  in- 
feriore della  faccia  posteriore  del  sacro,  dal  legamento  sa- 
cro-ischiadico  e dalla  tuberosità  ischiadica.  Da  questi  diver- 
si punti  donde  proviene,  mercè  corte  fibre  tendino  e,  va  da 
dentro  in  fuora  e da  su  in  giù  formando  un  muscolo  for- 
tissimo è grossissimo,  composto  di  grossi  fasci  ben  distinti  e 
debolmente  Uniti  fra  loro.  Si  attacca  inferiormente,  median- 
te un  tendine  largo  e fortissimo  , che  si  continua  in  giù 
con  la  parte  laterale  dell'  aponeurosi  fascia-lata  , alla  par- 
te inferiore  del  gran  trocantere  ed  alla  linea  aspra  che  scen- 
de da  questa  tuberosità.  *’ 

Parecchie  borse  mucose  trovami  alla  faccia  interna  del 
tendine  inferiore  di  questo  muscolo.  La  piu  considerevole 
e nel  tempo  stesso  la  più  alta,  è messa  tra  esso  e la  faccia 
esterna  del  gran  trocantere.  Se  ne  scopre  un'altra  parimenti 
collidei evole , ma  purtuttavia  un  poco  meno  estesa,  più  in 
dietro  ed  iti  giù  , tra  esso  , la  estremità  supcriore  del  va- 
sto interno  e la  estremità  inferiore  del  muscolo  deiyasci'a- 
lata ■ In  fine  sonvene  ancora  due  più  piccioie,  più  in  die- 
tro ed  in  giù  , tra  il  muscolo  ed  il  femore. 

11  gluteo  massimo  stende  la  coscia  , la  ravvicina  alla 
colonna  vertebrale  , la  fa  girare  un  poco  in  fuora  , e 1'  al- 
lontana da  quella  del  lato  opposto.  Quando  agisce  da  sotto 

in  sopra,  trae  l’osso  degl'ilei  in  basso,  in  deutroed  in  avanti. 

. »• 

a.  Gluteo  medio. 

1 >89.  Il  gluteo  medio , grande-ileo-irocanterieo  , Ch. 

( musculus  glutoeus  medius , tecundus  ),  muscolo  conside- 
revole , ma  più  pUeióIo  del  precedente,  sebbene  più  stiva- 
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to  di  esso  , li»  una  forma  triangolare.  Nella  sua  parte  po- 
steriore ed  inferiore  coperto  dal  gluteo  massimo,  nel  daman- 
te dall'aponeurosi  fascia-lata  solamente,  cui  aderisce  in  mo- 
do intimo,  nasce  dal  labbro  esterno  della  cresta  iliaca  e dal- 
la parte  superiore  ed  anteriore  della  faccia  esterna  dell'osso 
degl'  ilei  , che  trovasi*  al  di  sotto  , tra  la  cresta  e la  linea 
curva.  Le  sue  fibre  posteriori  sono  obblique  da  dietro  In 
avanti  e da  fuora  in  dentro;  le  anteriori  vanno  direttamen- 
te‘da  su  in  giù  Si  dirige  verso  il  gran  trocantere,  alla  cqt 
faccia  esterna  si  attacca  con  un  tendine  largo  e fortissimo, 
che  si  confoode  eoa  quello  del  gluteo  massimo. 

Tra  la  faocia  superiore  di  questo  muscolo  , il  pirami- 
dale , il  gemello  superiore  e la  faccia  interna  deli’  apice 
del  gran  trocantere,  trovasi  una  piccinla  borsa  mucosa. 

Il  gluteo  medio  solleva  il  femore,  16  distende,  lo  sco- 
sta da  quello  del  l^o  opposto,  ed  inclina  il  bacino  dal  suo 
lato.  Fa  girare  la  coscia  in  fuora  mercè  la  sua  parte  poste- 
riore , ed  in  dentro  mediante  1’  anteriore.  , 

. - *ì  . t i 

3.  Glcteo  ricciolo. 

1190.  Il  gluteo  picciolo,  pìcciolo-ileo-lrocanterieno  , 
Cli.  ( musculut  gluto eut  minor , miaimut  , s.  tertius  ) ha 
la  stessa  forma  del  precedente , ma  è molto  più  picciolo. 
Questo  il  ricopre  interamente.  Il  suo  orlo  superiore  e la 
sua  faccia  anteriore , nascono , immediatamente  al  di  sotto 
di  esso  , dalla  linea  curva  e dalla  parte  anteriore  ed  infe- 
riore della  faccia  esterna  dell'  osso  degl'ilei.  Con  un  tendi- 
ne corto  e forte,  si  attacca  all’orlo  superiore  ed  alla  par- 
te superiore  della  faccia  interna  dei  gran  trocantere. 

Tra  esso  e’1  gran  trocantere  in  avanti,  vi  è una  pìeoso- 
la  borsa  mucosa. 

I snoi  «movimenti  sono  gli  slessi  di  quei  del  precedente, 

» . • I 

II.  Rotatori  della  coscia  in  fuora. 


* 1191.  Sei  muscoli  fanno  girare  la  coscia  in  fuora*.  de*- 

T*  II-  *9 
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H sono,  U piramidale  , V otturatore  interno  K 1’  otturatore 
esterno  » i due  gemelli  , e ’l  quadrato  crurale. 

' ‘ . . . •»  • « l.-«  1.  . 

-,  • v.Piaam'oal*.,  j. 

- .1  ♦ • » *% 

, 119».  Il  piramidale  , sacro-trocanteri  epa,  Ch.  ( mu- 

sei!/us  py  riformi* , py  rannidali  s , iliaca*  cxternus  ),  piccio- 
lo muscolo  che  ha  la  forma  di  uu  triangolo  allungato,  yjeue 
dalla  escavatone  del  bacino  , ove  nasce  dal,  sacro  con.  ,,t^e 
o quattro  digitazioni.  Trae  la  sua  origine  dalla  faccia  anj^e? 
riore  di  quest’  osso  , tra  il  tprzo  e quarto  paio  , il  secondo 
e’1  terzo , il  primo  e ’1  secondo  paio  de’ forami  sacrali  an- 
teriori , dalla  faccia  interna  delia  spina  iliaca  posteriore,  ed 
inferiore,  e dalla  parte  superiore  dell’ orlo  posteriore  del- 
la incisura  iliaca.  Da  questa  scende  al.  di  ^lie|r°  della  par- 
te superiore  della  branca  discendente  dell’ischio,  va  iq  fuo- 
ra -e  uel  damante,  e con  un  tendine  pj-oponzionatameate  as- 
sai luogo,  ritondato  e forte,  si  attacca  alla  sommità,  ed  al- 
la parte  superiore  della  faccia  interna  del  gran  trocantere. 

Tra  il  suo  tendine  e ’l  muscolo  gemello  superiore  tro- 
vasi una  picciola  borsa  mucosa. 

.Fa  girare  la  coscia  in  fuora  , 1’ allontana  un  poco  da 
quella  del  iato  opposto  e la  solleva,  uu. pocq.  , 

„•  i»93.  Talvolta  è diviso  in,  due  inetà.. superiore  1’  una  , 
inferiore  l’altra,  (r«  le  quali  passa  il  nervo  ischiadico  (1). 

l • ; •»  ” »f  •*  ►*»*»*  , , • t«  . 

2.  OtTOBITOHE  IXTERSO,  -,  r 

• 1*  * • ► » .*  « * * i.'  » i f ut*  kt  ■ I . 

• li  ft  r.K  f."  ! ’ 4 l4‘  >•»  « • f • * *ft  .1,  )»I  li  I >M  fri  **»  • » t . . . 

ng5.  Lottar atorc  .interno,  sattOcpHbiajtr.tKanterieno  , 
Ch.  ( iHuscuiut  obiurptor  interna»»  'oArfupipUs  , mprsi«-, 
piatte  internati),  nasce  dalla  (accia»  i#|ernf> del  perimetro 
del  forame  otturatóre,  con  fibre  raggiami,  uscendo  del  ba- 
cine, cangia  subito  direzione  ed  ad  angolo  retto  si  rovescia 
sa  la  faccia  posteriore  della  branca  discendente  dell’ischio, 
coperto  nel.  davanti  <la  questo  pezzo,  ossqo  red,  in  dietro 

(0  Wiuslow  , llxpotit  anatom.  , t.  Il  , p.  ia5. 
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dal  legamento  sacro-isch  indico.  Camminando  allora  in  fuora 
e nel  (lavante,  con  un  forte  tendi ue  va  ad  attaccarsi  alla 
parte  inedia  della  faccia  interna  del  gran  trocantere,  molto 
al  di  sotto  del  .lendine  del  muscolo  piramidale. 

La  disposi/.joue  di  questo  tendine  è tutta  particolare. 
Comincia  nell’ interno  stesso  del  b.tcino  , poco  (listante  dal- 
la branca  discendente  dell'ischio,  ma  si  sleude  «piasi  fino 
aj  mezzo  dell’  intervallo  che’ è tra  1’  ìschio  e ’l  trocantere. 
Pioti  si  vede  che  su  la  faccia  anteriore  gd  interna  del  mu- 
scolo , ove  cousta  di  cinque  fasci  regolarissimi  e molto  di- 
stinti , due  de’  quali  formano  gli  orli  superiore  ed  inferiore 
di  qtrèsto  ultimo.  La  estremila  esterna  del  ventre  medio  s* 
interpone  Ira  essi  con  quattro  fasci  triangolari,  che  quin- 
di si  riuniscono  in  un  tendine- forte  , «piasi  nel  mezzo  dello 
spazio  che  separa  1'  ischio  dal  gran  trocantere.  . ,j  , 

Tra  il  (eudiue.  di  questo  muscolo i gemelli  e ’1  gran 
tfocaulere  si  trova  una  borsa  mucosa  allungata,  in  dietro  ed 
ip  fuma.  Uua  seconda  , esterna  e rilondata  è messa  tra  la 
spina  i-chiadica  e'1  gran  trocantere,  else  circonda  la  parte  in- 
terna del  |ei|diae. 

L'otturatore  interno  gira  la  coscia  direttamente  in  fuo- 
ra, e l’allontana  «la  quella  del  lato  opposto:  dirige  la  faccia 
anteriore  del  bacino,  \erso  il  lato  opposto. 


J il  UivrAPfWi 


119^.  I gemelli  , muscolo  ischìo-trocanterieno , Cli. 
( museali  gemini  femoris  , marsupiale s externi , marm- 
piutn  ),  sono  due  piccioli  muscoli  allungati,  che  somiglianti 
molto,  e son  messi  l’uno  al  di  sopra  dell’altro.  Separati 
in  dietro  ed  in  fuora  dal  tendine  dell’  otturatore  interno  , 
come  dalla  portone  di  questo  muscolo  messa  fuori  del  ba- 
cino , si  toccano  nel  davanti  con  due  orli  assottigliati. 

11  superiore  nasce,  con  una  estremità  puntuta  dalla  par- 
te inferiore  della  faccia  posteriore  della  spina  iscliiadica.  L’ 
inferiore , con  un  orlo  largo  e semilunare  , proviene  *dalla 

faccia  superiore  della  tuberosità  ischiatica  e dalla  faccia  e- 

* - 
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sterna  della  branca  discendente  dell’ ischio.  S'ingrossa  con- 
siderevolmente da  dentro  in  fuora. 

Questi  due  muscoli  intimamente  aderiscono  all’  ottura- 
tore interno,  special  metile  nella  meli  loro  esterna,  il  copro- 
no pure  totalmente,  e con  esso  si  attaccano  alla  faccia  in- 
terna del  gran  trocantere. 

Sou  congeneri  del  precedente. 

ik)6.  Il  gemello  superiore  spesso  non  esiste  (i)  , a- 
nalogìa  notabile  con  le  sciane  (a).  Una  volta  ho  veduto 
mancare  questi  due  muscoli , come  nel  pipistrello. 

4.  Quadrato  causale. 

1 rgn.  FI  quadrato  crurale,  ischio-sotto-trocanterieno, 
Ch.  ( musculut  quadratut  femorìt  ),  muscolo  considerevo- 
le, composto  di  fibre  trasversali,  ha  una  forma  quadrata.  È 
più  largo  da  fuora  in  dentro  che  altrimenti,  e mollò  più  altft 
che  grosso.  Nato  dall’orlo  anteriore  della  tuberosità  ischiadica 
e da  una  pieciola  parte  della  branca  ascendente  dell’ischio» 
passa  immediatamente  sotto  al  gemello  inferiore  e va  alla  ' 
faecia  posteriore  della  coscia,  ove  si  attacca  ad  una  impron- 
ta quadrata,  die  è tra  la  radice  del  gran  trocantere  e’I  pic- 
ciolo trocantere , al  di  sopra  della  linea  inter-trocanteriena 
posteriore. 

Tra  esso  e’1  picciolo  trocantere  trovasi  nna  borsa  diucosa. 

Agisce  come  il  precedente. 

•*'  *1198.  Talora  non  esiste  affatto  (3).  Più  di  rado  è di- 
viso in  un  gran  numero  di  fasci,  de’  quali  se  ne  noverano 
fino  a trenta  (4), 

(1)  Gantzer  , p.  4- 

(a)  Vicq  d'  Azyr  , Encyc.  mèthod.  syst.  unat.  des  quadr. , p.  39. 

(3)  Albino  , loc.  cit.  p.  53o.  — L’  Ilo  velluto  mancare  in  un 
individuo  , i muscoli  gemelli  del  quale  avevano  una  forza  straordi- 
naria.* 

Cfy  lande,  De  capi,  tenditi,  articular.  Lipsia,  1753,  p.  avi. 
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5.  Otturatore  rstzrko,  , 

1 199.  L’  otturatori  esterno  , sotto-pubio-trocanierieno 
esterno , Ch.  ( musculus  obturator  exlernus  ),  muscolo  li* 
tondato  e triangolare  , da  prima  sottile,  poi  acquista  mag- 
giore grossezza  e nuovamente  s’  impicciolisce.  Con  un  orlo 
ritosd^to  uajce  dalia  faccia  esterna  della  branca  montante 
dell'  ischio  , dalle  dne  branche  del  pube  e dalla  faccia  an- 
teriore della  membrana  otturatrice,  mediante  corte  fibre  len- 
dinose. Dopo  essersi  considerevolmente  ristretto  nella  sua 
parte  esterna,  ed  essersi  coperto  con-  un  largo  tendine  sopra 
le  sue  facce  anteriore  e posteriore,  si  ripiega  dalla  faccia  an- 
teriore del  corpo  alla  posteriore,  e,  camminando  obbliqua- 
mente  da  su  in  giù  e da  dentro  in  fuora , immediatamente 
dietro  al  collo  del.  femore,  con  un  lendine  corto,  ma  fortissi- 
mo, si  attacca  alla  fossetta  ed  alla  faccia  interna  del  gran 
trocantere,  poco  discosto  aldi  sotto  de'  tendini  dell'  otturato- 
re interno  e de’  gemelli. 

Fa  girare  la  coscia  io  fuora-,  la  ravvicina  in  dietro  » 
quella  del  lato  opposto  , e rimena  la  faccia  anteriore  dei 
bacino  al  suo  proprio  lato.  - , 

LIL  Flessori  della  coscia* 

taoo.  I flessori  della  coscia  son  due,  il  grande  psoas 
e Y iliaco  i a’ quali  per  lo  più  vi  si  unisce  ancora  un  terzo 
il  picciolo  psoas,  il  quale  però  non  discende  fino  alla  coscia* 

1..  Psoas  a sarde. 

1 20 1 . psoas  grande , prehsmbo-trocanterieno , Ch. 

( musoulus  psoas  rnagnus,  s.  lumbaris,  s.  lumbaris  inter* 
nus  ),  muscolo  considerevole,  molto  allungato  e ritondato  , 
occupa  la  parte  interna  ed  anteriore  della  regione  lombare, 
immediatamente  sul  Tato  de’  corpi  delle  vertebre  lombari. 
Dalla  estremila  superiore  di  questa  regione  , si  stende  fino-. 

ì * ’ 
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alla  faccia  interna  del  femore,  in  una  direzione  da  sn  in 
giù  e da  dentro  in  fuora. 

Nasce  da  cinque  vertebre  lombari  e dall’tiltima  dorsa- 
]e , mercè  due  ordini  di  linguette  Córte  , piatte  e triango- 
lari, ìnm  esterno  e posteriore,  l’altro  interno1  ed  anteriore. 

Le  linguette  anteriori  provengono  dalla  facci#  'laterale 
de'legaroenti  corti  e degli  inter-vertebrafi.  Le  posteriori,  dal- 
la parte  inferiore  ed  anteriore  delle  apofisi  tcgsverse  delle 
vertebre  lombari.  •■’»*  • 

Il  ventre  di  questo  muscolo  scende  in  fuora  , copre  la 
parte  interna  dell'iliaco^  si  «tonda  scendendo,  c nel  da- 
vanti dell’  articolazione  sacro-iliaca  , degenera  più  tosto  in  . 
fuora  che  in  dentro,  in  un  tendine  forte,  che  esce  deil’addo  - 
me  al  di  sotto  deli’  arcata  crurale  , dietro  a’  vasi  crurali  e 
si  attacca  alla  faccia  anteriore  del  picciotti  trocantere. 

II  grande  psoas  piega  la  coscia,  la  gir*  un  poco  in  den- 
tro , piega  il  tronco,  ed  il  volge  un  poco  dal  suo  lato. 

1202.  Tra  il  muscolo  e l'iliaco,  talvolta  trovasene  un 

altro  più  picciolo,  che  proviene  da  una  o da  parecchie  apo- 
fisi  trasverse  delle  vertebre  lombari  superiori , cammina  al 
lato  esterno  del  grande  psoas,  e va  ad  impiantarsi  sul  piccio- 
lo trocantere,  tal  altra  sul  tendine  di  questo.;  Il  nervo  crura- 
le per  1’  ordinario  passa  tra  esso  e lo  psoas  grande  (t). 
Quest'anomalia  ricorda  la  multipiicazioue  del  picciolo  psoas 
in  molle  scinde  (2).  1 

Questo  secondo  muscolo,  e non  il  seguente,  come  po“ 
trabbe  presumersi  dall’assertiva  di  taluni  scrittori  (3) , con- 
stituisce  un  muscolo  insolito. 

2.  Picciolo  psoas. 

1203.  11  picciolo  ptoat , prelontbo-pubieno,  Ch.  ( mu- 
sculus  psoas  minor  ),  che  ha  la  forma  di  un  quadrato  al- 

(i)  Questo  è ciò  che  ho  veduto  più  volte. 

*"  (t)  Valcntini  , Ampli.  Zoot.  , p.  1 5 1 . 

(5)  Ivekh  , Beylrage  , p,  aa. 
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JuBgalissimn,  proviene  dalla  facci*  laterale  della  prima  la- 
tebra lombare  e dal  legamento  intervertebrale  , 'die  I’  uni- 
sce alla  ultima  dorsale  , spesso  ancora  alla  duodecima  ver- 
tebra del  dosso.  Nasce  quasi  sempre  con  un  sol  capo,  ma 
talvolta  ancora  cou  due  linguette,  che  provengono  o da  due 
vertebre,  o dalla  prima  lombare  solamente.  Ben  presto  de- 
genera in  un  tendine  piatto  e molto  lungo  , si  pone  al  la- 
to esterno  dello  ps^as  glande  , l’ incrocia  andando  in  den- 
tro , c si  attacca  colli  , ove  il  corpo  del  pobe  e 1’  ileo  si 
riuniscono  insieme,  ^ 

IT  tendine  inferiormente  degenera  in  un’aponeurosi  che 
Copre  la  parte  inferiore  del  gfan  psoas  e dell’  iliaco,  si  at- 
tacca all’  arcata  crurale,  e fa  corpo  con  l'aponeurosi  fascia- 
tala. '■  K ~ 

. 1 A , « 

Questo  muscolo  piega  la  colonna  vertebrale,  ed  aumen- 
ta la  forza  de’  dne  muscoli  messigli  di  sotto,  somministran- 
do loro  un  punto  di  appoggio. 

12o4>  Talora  manca  , ma  di  rado. 

.,  . . ^ . -Tf  I*  • * 

3.  Iliaco. 


iao5.  L’ iliaco,  iliaCQ-trocanlerieno  , Ch.  ( mnsciilut 
iliacus , s.  iliacus  internus  ),  muscolo  largo  e considerevo- 
le, empie  tutta  la  parte  superiore  della  faccia  interna  dell’ 
osso  degl’  ilei  , donde  scende  fino  al  lato  interno  della  co- 
scia. Con  un  orlo  semicircolare  e convesso,  e con  corte  fi- 
bre lendinose,  nasce  dal  labbro  interno  dell’osso  degl’ilei, 
proviene  ancora  mercè  fibre  carnose  dalla  faccia  interna  di 
quest’  osso,  fin  dappresso  alla  spina  iliaca  anteriore  ed  infe- 
riore , cammina  da  fuora  in  dentro  e da  dietro  in  avanti  , 
nel  suo  cammino  diventa  considerevolmente  più  stretto  e piu 
grosso,  e poco  discosto  dal  di  sopra  dell’arcata  crurale  si 
attacca  al  lato  esterno  del  tendine  del  grande  psoas,  pel  cui-, 
mezzo  si  fissa  alla  facàa  anteriore  del  picciolo  trocantere. 

Tra  il  terfclige.  comune  del  grande  psoas  e dell’  iliado 
e 1 legamento  capiolare  deirarlicolazicuie  coxo- Ce  morale,  Uq- 
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V**  una  borsa  mucosa  considerevole.  Avvene  un’  altra  più 
picciola  tra  esso  e’i  picciolo  trocantere. 

Questo  muscolo  piega  la  coscia  e la  porta  in  dentro, 
^ira  il  bacino  e con  esso  il  tronco,  in  basso  e nei  davanti. 

,,  « . _ • » 
w , , ARTICOLO  TERZO. 

De*  MUSCOLI  DELLA  COSCIA. 

i-  » * • ' 

1206.  F ra  i muscoli  che  formano  la  massa  della  ooscia  , 
gli  udì  servono  a muoverla  , gli  altri  agiscono  su  la  gam- 
ba. Non  solo  i primi  , ma  ancora  un  gran  numero  de*  se- 
condi nascono  dalle  ossa  del  bacino. 

I muscoli  della  prima  classe  sono  gli  adduttori  della 
coscia  ; quelli  della  seconda  gli  adduttori , i flessori  e gli 
estensori  della  gamba. 

1.  Adduttori  della  coscia. 

1207.  I due  ani  inferiori  sou  ravvicinati  l’ un  l'altro 
dagli  adduttori  , i quali  quasi  interamente  formano  la  par- 
te interna  e posteriore  della  massa  muscolare  della  coscia. 
Di  questi  muscoli,  tre  particolarmente  sono  stati  detti  ad- 
duttori. Si  sono  pure  considerati  come  constitueati  un  sol 
muscolo  chiamato  tricipite  { musculus  femoris  triceps  ) , 
ma  a torto,  poiché  non  sono  riuniti  in  un  tendine  comu- 
ne. Il  quarto  è stato  descritto  come  un  muscolo  distinto, 
col  nome  di  petùneo  , sebbene  debba  come  gli  altri  tre  , 
parimenti  riguardarsi,  come  un  quarto  capo  dell' adduttore 
comune. 

, . » • » * * 

sa 

I.  PsTTIKSO. 

1208.  Il  petlineo,  sotto-pub  io-femorale,  Ch.  ( muscu- 
lus pectinoeus , s.  peclinalis  ) è piatto  ed  ha  la  forma  di 
un  quadrato  lungo.  Il  suo  orlo  superiore , che  è orizzoti- 
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tale  e sottile,  nasce  dalla  cresta  della  branca  orizzontale  del 
pube,  sa  la  quale  passa  la  sua  faccia  superiore  ed  anterio- 
re. Si  dirige  da  su  in  giu  e da  dentro  in  fuora,  e con  un 
orlo  perpendicolare  si  attacca  alla  estremità  superiore  dei 
labbro  interno  della  linea  aspra  del  femore. 

Al  di  sotto  del  picciolo  trocantere  trovasi  una  piccio- 
la  borsa  mucosa  tra  questo  muscolo  ed  il  femore. 

Ravvicina  la  coscia  a quella  del  lato  opposto  , la  in- 
nalza e la  porta  in  avanti  , la  fa  girare  un  poco  in  dentro 
ed  inclina  leggiermente  il  bacino  in  fuori  ed  in  basso. 

laot).  Talvolta  s’incontra  un  secondo  peltineo  più  pic- 
ciolo , il  quale  inferiormente  si  confonde  col  tendine  dell’ 
altro,  e che  superiormente  si  attacca  alla  parte  interna  del- 
l’òrlo  superiore  del  forame  ottnratore  (1). 

1210.  I tre  adduttori  propriamente  detti  son  distinti  in 
lungo  , cario  e grande. 

• 

a.  Adduttore  lo  ego. 

un.  L* adduttore  lungo  , pubio-femorale,  Ch.  ( ma* 
tculus  adductor  femori s longus , caput  primum  tricipitis ), 
ha  la  forma  di  un  triang'  lo  allungato  Questo  è il  secondo 
de’tre  adduttori  pel  volume,  ed  il  primo  per  la  lunghezza. 
Con  un  corto  e stretto  tendine  , ma  forte  , proviene  dalla 
parte  interna  della  faccia  anteriore  della  branca  orizzontale 
del  pube  , dalla  spina  del  pube  e dalla  faccia  anteriore 
della  simfisi  del  pube.  Di  lù  va  in  fuora  ed  in  basso  , in 
una  direzione  più  obbliqua  di  quella  del  precedente,  divien 
più  largo,  e nel  tempo  stesso  si  assottiglia,  e con  un  orlo 
lendinoso  interrotto  di  tratto  in  tratto  , si  attacca  al  terzo 
quarto  del  labbro  posteriore  della  linea  aspra  del  femore. 
La  sua  estremità  inferiore  d’ ordinario  si  unisce  al  vasto 
interno. 

Contraendosi  produce  quasi  gli  stessi  effetti  del  pettineo. 

1212.  Talvolta  è fenduto  in  due.  Altre  volte  scen- 



(0  Winslow  , £1  posti.  anatom.  , L I.  p.  117. 
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de  più  in  basso  pel  inesco  di  un  tendine  sonile  unito  a quel* 
le  del  grande  adduttore:  del  pari  che  in  taluni  mammiferi 
e negli  augelli  , il  pettineo,  od  altre  porzioni  dell'  addut- 
tore generale  scendono  bassissimo. 

3,  Abduttore  breve. 

....  ; i 

jm 3-  L’  adduttore  breve  , totlo-pubio-femorale  , Ch. 
( musculus  adductor  femori s brevis  , s.  adductor  tecun- 
dus , s.  caput  alterum  tricipiti s ) è un  muscolo  assai  lar- 
go e triangolare.  Nasce  a lato  al  tendine  del  gracile  inter- 
no, .con  la  estremità  superiore  del  quale  è strettamente  uni- 
to, ma  però  un  poco  più  suso  e molto  più  io  fuora  di  es- 
so. La  sua  estremità  superiore  messa  immediatamente  ai  di 
sotto  dell’adduttore  lungo,  e formata  di,  fibre  teodinose  cor- 
tissime, proviene  dalla  parte  interna  della  faccia  esterna  del  - 
la  branca  orizzontale  del  pube.  Molto  più  largo  , ma  più 
corto  del  precedente,  si  dirige  meno  obbliquamente  di  que- 
sto in  fuora,  e si  attacca  alla  faccia  posteriore  del  piccio- 
lo trocantere,  come  pure  al  terzo  superiore  del  labbro  in- 
terno della  linea  aspra  del  femore,  con  parecchie  forti  lin- 
guette lendinose,  che  si  succedono  da  sopra  in  sotto. 

Nella  sua  estremità  inferiore,  si  unisce  più  o meno  in- 
timamente al  pettineo  ed  al  graude  adduttore. 

Agisce  come  il  precedente.  B , 
rii 4-  Assai  spesso  è fenduto  in  due  , sia  in  una  parte 
solameule,  sia  in  tutta  la  sua  lunghezza,  ciò  che  coustituisce 
uu’  analogia  rimarchevole  tra  1’  uomo  e le  scimie. 

. 4-  Adduttore  cearbe. 

iai5.  Il  grande  adduttore,  ischio  femorale,  Cli.  ( mu- 
sculus adductor  femoris  magruis  , s.  caput  tri'cipitis  ter- 
tiuru  ),  il  più  considerevole  de’  tre  adduttori  propriamente 
detti , rappresenta  parimenti  uu  triangolo,  la  cui  base  pog- 
gia su  la  coscia,  e’1  vertice  riguarda  il  bacino.  Nasce  dal- 
la faccia  anteriore  della  branca  discendente  del  pube,  inti- 
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inamente  quivi  unito  con  la  faccia  esterna  delta  parte  in- 
feriore del  tendine-dei  gracile  interno’.  Proviene  ancora  dal- 
la branca  ascendente  dell'ischio  e dall’  orlo  inferiore  della 
tuberosità  ischiatica. 

I isuoi  fasci  superiori  ed  anteriori  vanno  direttamente 
in  giu  ed  in  fuora.  I posteriori  ed  inferiori,  al  contrario, 
die  si  attaccano  alla  tuberosità  ischiatica  ,.  camminano  da 
giu  in  su,  intorno  e dietro  a questa,  iu  modo  che  nella  sua 
parte  superiore  il  muscolo  sembra  essere  strilo  torto  su  di 
sè  stesso,  e ed  ha  maggiore  spessezza  che  nel  rimanente  del 
suo  cammino.  , » 

> Nel  da vaule  della  estremità  della  porzione  fissata  alla 
tubcrosiaa  ischiatica  , l’orlo  superiore  che  è libero  ed  inca- 
vato a mezza  luna  , va  verso  il  femore  , ove  si  attacca  al 
labbro  posteriore  della  linea  a-pra,  dietro  al  pettiueo  ed  a- 
gli  altri  due  adduttori  , scendendo  però  più  giù  di  essi.  11 
tendine  .inferiore  è specialmente  fortissimo  nella  sua  porte 
inferiore,  e si  stende  sino  alla  faccia  posteriore  del  condilo 
interno  del  femore. 

All'  altezza  dell’ultimo  quarto  della  coscia,  questo  ten- 
dine è forato  da’  vasi  crurali  superficiali,  che  passano  dalla 
sua  fa.ccia  anteriore  alla  sua  faccia  posteriore.  Inferiormen- 
te si  unisce  al  vasto  interno. 

Questo  muscolo  tira  la  coscia  in  dentro  , la  porla  nel 
davanti,  gira  la  sua  faccia  anteriore  un  poco  in  fuora,  pie- 
ga il  bacino  in  avanti  , e dirige  la  sua  faccia  anteriore  dal 
suo  lato. 

••  . . . t L - r 

1216.  Non  è rado  di  trovarlo  diviso  in  due  porzioni, 
come  nelle  scinde. 

II.  Muscoli  della  coscia  che  muovono  la  gamba. 

* . « • ' , » 1 

1217.  I muscoli  situati  nella  coscia  che  muovono  la 
gamba,  e che  formano  la  maggior  parte  della  massa  della, 
prima,  si  distinguono  in  adduttori  , estensori  e flessoli. 
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1.  Addotto»!  della  causa. 

1 a » 8.  I più  ravvicinati  alla  superficie  sono  gii  addut- 
tori. Se  ne  numerano  due,  il  sartorio  e ’l  gracile  interno. 

a.  Sartorio. 

1019.  Il  sartorio,  ilco-pretibiale,  Ch.  ( musculus  sar- 
torius  ),  il  più  lungo  di  tutti  i muscoli  del  corpo  è sottilis- 
simo, ed  ha  la  forma  di  un  quadrato  allungato.  Il  corto  ten- 
dine dal  quale  nasce,  scende  più  basso  sul  suo  orlo  esterno 
che  su  1'  interno.  Immediatamente  a lato  del  muscolo  del 
fascia-lata,  più  in  dentro  e nel  davanti  , s'impianta  su  la 
spina  anteriore  e superiore  dell’  osso  degl’  ilei.  Di  la  passa 
al  di  sopra  della  parte  inferiore  degli  adduttori  lungo  e 
e grande  della  coscia  , camminando  da  su  in  giù  e da  fuo- 
ra  in  dentro.  Arriva  in  questo  modo  alla  faccia  anteriore 
della  coscia,  da  cui  la  sua  metà  inferiore  va  alla  faccia  in- 
terna di  questa  stessa  parte.  Di  iù  va  direttamente  al  davan- 
te  ed  a fianco  al  gracile  interno  ; tutto  ad  un  tratto  diven- 
ta più  ritondato  e più  stretto,  e degenera  in  un  corto  ten- 
dine rifondato,  che  passando  dietro  ed  al  di  sotto  del  con- 
dilo interno  del  femore  , arriva  su  la  faccia  interna  della 
gamba.  Quivi  si  adatta  immediatamente  su  la  parte  superio- 
re della  faccia  interna  della  tibia,  si  stende  molto,  col  suo 
orlo  anteriore  si  attacca  alla /accia  interna  dell’osso,  mol- 
to dappresso  alla  sua  spina  , e si  cootiuua  in  basso  con  Ta 
espansione  aponeurotica  della  gamba. 

Questo  muscolo  piega  il  ginocchio,  e,  quando  quest’ar- 
ticolazione è piegata , gira  la  tibia  in  dentro,  in  modo  che 
la  punta  del  piede  si  avvicina  all’  altra.  Quando  agisce  in 
senso  inverso  tira  l'anca  un  poco  innanzi,  e la  fa  girare  iu 
dentro.  * 

1220.  Ho  incontrato  nn  individuo  in  cui  il  sartorio  no» 
esisteva  affatto. 

Talvolta,  all’  opposto,  avyien  che  sia  doppio  , ciò  ch« 
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può  «ver  luogo  in  molti  modi  differenti  (1).  Spesso  il  mu- 
scolo normale  sembra  «larvarsi  in  dentro  , e 1 muscolo'  ac- 
cessorio cessare  piuttosto  in  giù  , ove  si  attacca  al  tendine 
del  primo*  od  ai  femore.  \ VS  ; *•<  ■ 

In  talune  occorrenze,  le  fibre  del  sartorio  sono  iateMt- 
te  da  nn  tendine  intermedio  considerevole,  e solidamente  n- 
nite  all'  aponeurosi  fascia-la tu  (o). 

....  . % . . . • . . . 

b.  Gracile  interno. 

mi.  Il  gracile  interno , retto  interno  , sotto-pubia- 
prelibitale  , Ch.  ( musculus  graciéis , s.  rectus  internus  ), 
muscolo  sottile,  che  ha  la  forma  di  nn  triangolo  allungati»-, 
simo  , eoa  una  base  larga  che  constituiace  il  suo  orlo  po- 
steriore , nasce  dalla  faccia  anteriore  della  parte  inferiore! 
della  branca  discendente  del  pube  e dalla  parte  superiore 
delia  branca  ascendente  dell'  ischio.  Di  la  , girando  uno  de' 
suoi  orli  io  avanti  e 1’  altro  indietro , una  delle  sue  facce 
in  fu  ora  e l’altra  in  dentro,  va  al  lato  interno  della  coscia, 
all'  altezza  deli’  ultimo  sesto  delia  quale  , esso  degenera  in 
un  tendine  sottile  e mondato,  che  cammina  immediatamen- 
te dietro  alla  parte  inferiore  ed  al  teudine  del  sartorio  e si 
aggira  con  esso  sul  condilo  interno  del  femore.  Coperto  pri- 
ma da  questo  ultimo,  quindi  messoglisi  al  Ji  sotto  , e con- 
fuso con  esso  uella  sua  parte  anteriore  ed  inferiore  , termi-, 
na  insinuandosi  un  poco  più  giù  nella  parte  superiore  dei* 
la  faccia  interna  della  tibia.  ,1.  , to'. 

Piega  il  ginocchio,  gira  la  gamba  in  dentro,  e trae  dal 
suo  lato  la  faccia  antefiore  dell’osso  degl'ilei  cui  si  attacca. 

....  i ■ • • ■* 

a.  Estebsoii  delia  gamba.''  « ' 

ii  bt’S't  *•!;'  ' .{•;  • ,.•••»  * 

issa.  La  gamba  he  quattro  estensori,  che  ragionevol- 

(1)  Hnber , Act.  n.  c.  t.  s , p 1 1 4-  — Rosenimillcr  , L e.  , 

p.  7:  Gantzer  , p.  i4-  ' 

(2)  Kelcfi  , loco  citato  , p.  4*  , p.  XXXf. 

...  : , . * «.  **  • 1 • • . * g » • • * • 


Digitized  by  Google 


AlUTOMU  SPECIA LE. 

rodate  possono  considerarsi  come  mi  solo  muscolo  a quat- 
tro capi,  poiché  tulli  quattro  si  attaccano  ad  un  tendine 
comune.  Sou  messi  immediatamente  sotto  all' aponeurosi  /a-» 
scia-lata  nella  faccia  anteriore  e su  Mali  dèlia  coscia  , .for- 
mando la  maggior,  parm  della  massa  muscolare  della  stessa. 
Nella  estremila  loro  inferiore  tiova-i  una  borsa  mucosa  con-1 
sidcrevole  , tra  essi  e l'aponeurosi  dell.1  coscia.  Chiamatisi- 
retto  anteriore  , vasto  interno , vasto  esterno  e crurale. 

i>J  <!• 

a.  Retto  anteriore. 

i*\..  . < ;v>  •*.  «iV  \ ’’  ,<  »• 

tsa3.  Il  retto  anteriore , ilca-rotolicno,  CU.  ( musai -, 
lui  reeJus  femori»,  s»  cmtehsar  cruris  mediut  superficiali s- 
è un  muscolo  robusto  . .allungato  , terminato  in  punta  nel- 
le-sue  due- estremità ^ il  quale  occupa  la  faccia  anteriore 
della-  coscia,  e -trovasi’  messo  immediatamente -sotto  alT  apo- 
neurosi fasciaUata*  nella  maggior  parte  della  saa  lunghez- 
za , tranne  la  sua  sommità,  la  quale  è coperta  dal  sartorio.- 
, C'Nasce  da  dae  punti  dell’  osso  degl’  ilei  con  un  teiidìi/e' 
forursimo,  asa  corto.  In  latti  questo  lendine- è partito1’ supe- 
riormente in  due  capi  ,j  superiore- inatto ^ inferiore  od  e^ 
stento  ) 1’ altro:  ri,:r»i  ir  1 ;■  v.  .tttrt.A  v *.*•»' v 

-.vi  II  oapo  superiore,  che  cammina  direttamente  da  su 'iti 
giù,  proviene  dalla  spina  iliaca  anteriore  ed  inferiore.  L’ift- 
feriort,  che  è cu r reto  « semicerchio,  iMKce  dalla  parte  supe- 
riore dell’  orlo  della;  cavità  cotiioide.  Questi  due  capi  si  i»»1 
niscono  prontamente  per  dare  origine -al  lendine  superiori 
éomuno.  Questo  ben  presto  sparisce  su  la'  faccia  posteriore 
del- muscolo -,  ma  si  stende  molto  "lungf  sci'  I’  antet-iord'é 
scende  fin  quasi  alla  sua  parte  media,  ove  termina  assotti- 
gliandosi a poco  a poco.  ,*•■..  . .<,-.*»!  3 .s 

La  parte  carnosa  media  componesi  di  due  strati  di  fi- 
bre , T uno  «Sterno  ,-  l’  altro  interno  , I-  quali  - incontransi 
fra  lóto' da  sotto  in  sopra,  e si  Uniscònoad^  angolo  acuto 
Ai  la  'lfnea  mediana,  in*  modo  che  i fasci  carnosi  rappresen- 
tauo  in  qualche  modo  il  .comignolo  di  un  tetto.  - ■ 

Le  fibre  sono  tanto  più  lunghe  e salgono  tanto  più 
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diritte  , quanto  son  piìi  prossime  alla  estremità  inferiore. 
Da'  due  lati  , si  attaccano  ad  un  prolungamento  del  tendine 
superiore,  diretto  davanle  in  dietro  , che  dalla  faccia  ante- 
riore del  muscolo  si  profonda  nella  sua  sostanza,  e grada- 
tamente si  diminuisce  da  sopra  in  sotto.  Si  continua  però  a 
Scorgerlo  lino  quasi  alla  esti entità  inferiore  del  ventre  car- 
noso , vai  dire  , molto  più  giù  che  la  parte  anteriore  e 
larga  del  lendine  superiore  non  disceude  su  la  laccio  ester- 
na. In  nessun  luogo  avvi  connessione  col  lendine  posterio- 
re ed  inferiore. 

Il  tendine  inferiore  è molto  piu  luogo,  ma  meno  forte 
del  superiore.  Sale  più  su  la  faccia  posteriore  del  muscolo, 
di  quello  che  il  superiore  nou  scenda  su  l'anteriore,  óg 
modo  che  il  ventre  carnoso  trovasi  compreso,  (lavante  in 
dietro,  tra  le  due  espansioni  tendinose  , nella  estensione  di 
taluni  pollici.  Non  ai  comincia  a scorgerlo  nel  davau(e;1 
che  verso  il  terzo  inferiore  della  coscia,  e vi  si  mostra  pri-, 
ma  su’  due  lati  del  ventre  carnoso,  il  quale  da  sè  stesso  si 
resi rigne  a poco  a poco.  Partendo  dall'  ultimo  quinto  della 
coscia  è del  tutto  libero.  Inferiormente,  quando  si  appresa- 
si ma  alla  rotola,  diventa  più  largo,  e si  attacca  all'orlo  su- 
periore di  quest'  osso  Col  quale  intimamente  si  confonde  , a 
simigliai] za  del  tendine  degli  altri  estensori.  ,, 

Questo  muscolo  stende  la  gamba  quando  la  coscia  è 
fissata,  o stende  questa  quaudo  è fissata  quella;  in  questa 
ultima  condizione  piega  anche  un  poco  il  baciuo,  di  cui  gi- 
ra óbbliquameute  la  faccia  anteriore  verso  il  lato  opposto. 

•-  • ••  • .1  *i  — IV  SU"  l l:  | 

• i ‘ b.  .Vasto  esterno. 


1024.  M vailo  esterno  ( muscalus  extentor  cruris  va- 
stus',  s.  exlernus  ) ( i)  , ■ il  più  voluminoso  di  tutti  gli  e- 
steusori  della  gamba,  sebbene  molto  più  corto  del  prece- 
dente, quasi  solo  forma  la  massa  muscolare  del  lato  est&rnq 

. r— * ■ ... 

(i)  Questo  muscolo  ccl  i due  seguenti  colteli,  vameute  sua  de- 
signati da  Cbaussicr  col  nome  di  triftmoro -rotolieno. 
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della  coscia,  mentre  esso  si  stende  molto  in  dietro  e nel  da- 
vante.  Ha  una  grossezza  considerevole  , mi  è più  largo  da- 
vanti in  dietro  che  da  dentro  in  fuora. 

Con  un  orlo  leggiermente  concavo,  che  si  dirige  davan- 
te  in  dietro,  da  dentro  in  fuora  e da  sopra  in  sotto,  nasce 
dalla  parte  inferiore  delle  facce  anteriore  ed  esterna  del  grati 
trocantere.  Con  la  metà  superiore  del  suo  orlo  posteriore  , 
situato  lunghesso  la  linea  aspra  del  femore,  proviene  dalla 
faccia  interna  della  parete  esterna  dell'aponeurosi  fascia-la - 
ta.  Da  tutti  questi  punti  a poco  a poco  scende  da  dietro 
in  avanti  , diventando  più  stretto  , e mediante  un  tendine 
inferiore,  termina  attaccandosi  all’  orlo  superiore  ed  esterno 
della  rotola.  La  parte  interna  di  questo  tendine,  a qualche 
distanza,  al  di  sopra  della  sua  inserzione,  è Coperta  dal  ten- 
dine del  retto  anteriore,  cui  trovasi  anche  leggiermente  uni- 
ta , sebbene  sia  sempre  facilissimo  di  separamela  , fino  al 
luogo  ove  essa  s’ inserisce  nella  rotola. 

I fasci  muscolosi  camminano  direttamente  da  su  in  giù,  * 
Il  tendine  superiore  si  stende  fino  al  di  la  del  mezzo  del 
muscolo  su  la  sua  faccia  esterna,  e 1’  inferiore  fino  al  mez- 
zo solamente  , su  la  interna. 

II  vasto  esterno  steude  il  ginocchio,  e per  l’ordinario 

solleva  nel  tempo  stesso  far  gamba  ohe  volge  etiche  un  po- 
co in  fuora.  • 

a.-  Vasto  interno.  ♦ 

. t . . .......  . . , 

iaa5.  Il  vasto  interno  ( musculus  extensor  cruris , s. 
vaslus  internus  ) è un  poco  più  oorlo  e molto  più  debole 
del  precedente,  col  quale  trovasi  confuso  in  fuora,  in  une 
picciola  estensione  della  sua  .estremità  superiore.  Col  suo 
orlo  superiore,  che  scende  obbliquameute  da  fnora  in  den- 
tro, nasce  della  linea  inler-trocanteriena  anteriore;  con  nne 
picciola  parte  del  suo  «alo  inferiore  , dalla  parte  della  fac- 
cia anteriore  del  femore  messa  al  di  sotto  di  questa  linea  ; 
e con  la  parte  superiore  del  suo  orlo  posteriore  dalla  me? 
ik  superiore  del  labbro  anteriore  della  linea  aspra.  Il  suo 
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tendine  inferiore  si  attacca  alla  parte  interna  dell'orlo  supe- 
riore ed  all'  orlo  interno  della  rotola.  La  parte  interna  di 
questo  tendine  è coperta  inferiormente  da  quello  del  vasto 
esterno,  che  passa  obbliquamente  su  di  essa,  e si  attacca  al 
davaute  della  rotola  ; contrae  con  questo  tendine  aderenze 
che  sono  facili  a distruggere. 

Il  teudine  superiore  scende  quasi  fino  al  basso  deli» 
faccia  interna  e libera  , nella  metà  posteriore  del  muscolo, 
laddove  l’inferiore  sparisce  già  al  di  sotto  del  mezzo  della 
faccia  esterna  , principalmente  nella  sua  parte  superiore. 

Questo  muscolo  stende  la  gamba  e la  gira  un  poco  in 
dentro. 

d.  Crurale. 

iua6.  Il  crurale  ( musculus  cruralis  , s.  crurotus , s. 
femoreus  ) , il  più  corto  de’  quattro  esleusori  della  gamba, 
è quasi  forte  come  il  precedeute.  La  sua  faccia  posteriore 
ed  interna , immediatamente  al  di  sotto  di  questo  ultimo  , 
nasce  dalia  maggior  parte  delle  facce  anteriore  ed  esterna 
del  femore , tranne  una  picciola  estensione  in  sopra  e del 
suo  terzo  inferiore.  L’orlo  posteriore  proviene  dal  labbro 
esterno  della  linea  aspra.  Il  muscolo  copre  pure  la  maggior 
parte  delle  facce  anteriore  ed  esterna  del  femore.  Col  suo 
tendine  inferiore  , si  attacca  , dietro  a’  vasti  esterno  ed  in- 
terno, all’  orlo  superiore  della  rotola  , e per  lo  più  ancora 
con  la  sua  parte  inferiore  ed  esterna  alla  capsola  sinoviale 
ed  all’  orlo,  esterno  delia  rotola.  La  sua  inserzione  avvie- 
ne in  questi  due  ultimi  luoghi,  mercè  fibre  cortissime. 

Questa  parte  inferiore  ed  esterna  è quasi  sempre  sepa- 
rata dalle  altre,  specialmente'  dal  tendine  loro. 

L’  orlo  spperiprp,  del  muscolo  si  attacca  alle  ossa  sen- 
za alcuna  traccia  di  teudine.  11  lendine  inferiore  , la  cui 
parte  interamente  libera  è più  lunga-  di  quella  de’ due  pre- 
cedenti, comincia  all’opposto  nel  mezzo  della  faccia  anteriore. 

Il  muscolo  crurale  è coperto  in  grap  parte  superior- 
mente dal  vasto  interno  ed  esterno;  lo  è del  tutto  inferior- 
T.  II.  3o 
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mente  dal  retto  anteriore,  salvo  nondimeno  la  sua  parte  la» 
terale  inferiore  ed  esterna,  ove  lo  è dal  vasto  esterno.  La 
sua  parte  inferiore  è imita  anche  intimamente  co'due  vasti , 
ma  specialmente  con  1’  esterno. 

Tra  il  suo  tendine  , quello  del  vasto  esterno  , il  lega- 
mento capsolare  e la  rotola,  trovasi  una  borsa  mucosa,  che 
spesso  si  apre  nell’  articolazione  femoro-tibiale. 

• Stende  il  ginocchio. 

Il  tendine  comune  di  Questi  quattro  muscoli  , 
dopo  avere  inviluppato  la  rotola  , va  ad  attaccarsi  alle  tu- 
berosità della  tibia  , ove  scuopresi  una  borsa  mucosa  consi- 
derevole tra  esso  e 1’  osso. 

e.  Sotto-crurale. 

iti8.  Il  sotto-crurale , muscolo  della  capsola  del  gi- 
nocchio, Cb.  ( musculus  subcruralis  ) è un  picciolo  mu- 
scolo triangolare  e costante,  coperto  interamente  dalla  par- 
te inferiore  del  precedente,  che  nasce  dal  quarto  inferiore 
della  faccia  anteriore  del  femore,  e va  ad  attaccarsi  alla  par- 
te superiore  della  parete  anteriore  della  capsola  sinoviale  del 
ginocchio.  Tira  questa  capsola  ne’  muovimenti  di  distensio- 
ne della  gamba,  ed  impedisce  cosi  che  non  soffra  delle  con- 
tusioni. 


3.  Flessosi  della  causa. 

1259.  I flessori  della  gamba  son  messi  nella  faccia 
posteriore  della  coscia.  Se  ne  noverano  tre,  due  interni  ed 
Uno  esterno  , ma  questo  nasce  con  due  capi.  Tutti,  gli  u- 
ni  a lato  degli  altri  , provengono  dalla  tuberosità  ischiadi- 
fca  , e si  attaccano  alle  ossa  della  gamba  indietro.  Conse- 
guentemente piegano  il  ginocchio,  o ravvicinano  1’  una  al- 
!’  altra,  le  facce  posteriori  della  coscia  e della  gamba.  Ser- 
vono ancora  a distendere  l’ articolazione  coro-femorale  , 
quando  la  gamba  trovasi  fissata. 
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, l.  Flessori  interni. 

. i a3o.  I due  jltuori  interni  o tibiali  nascono  dall»  In* 
berosità  ischiadica  , e s’inseriscono  nella  estremità  superio- 
re della  libi».  Questi  sono  il  temi-tendinoto  e’1  semi-mem- 
branoso.   . 

«n  Serai-tendinoso. 

.1,  , 

ia3i.  Il  temi-lendinoso  , ischio-pretibiale,  Ch.  ( ma. 
seulus  terni-lendinosut  , ».  temi-nero os ut  ),  muscolo  allun- 
galo, più  larga  e più  grosso  superiormente  che  inferiormen- 
te, copre  in  parte  il  seguente,  poiché  trovasi  messo  più  al 
di  sotto  e più  davricino  alla  superfìcie.  Nasce  dalla  parte 
inferiore  della  faccia  posteriore  dalla  tuberosità  ischiadica  ^ 
con  lui  tendine  che  si  pronunzia  •specialmente  in  fuora  , e 
la  cui  sommità  aderisce  intimamente  all’orlo  interno  di  quél- 
io  ilei  lungo  capo  del  bicipite  crurale.  Questo  muscolo,  i( 
più  ««terno  de’  tre  flessori  cammina  direttamente  da  sopra 
li, .gotto.  Il  suo  tendine  inferiore  comincia  ud  poco  al  di  sq(- 
lo  del  mezzo  del  ventre  carnoso,  sul  suo  margine  interno} 
a cominciar  dall' ultimo  quarto  quasi  della  coscia,  rappre- 
senta un  forte  cordone  ritondato,  che  passa  dietro  al  condi- 
lo interno  del  fpmure  , per  occupare  la  tibia,  alla  cui  fac- 
cia interna  si,  attacca,  dopo  essersi  allargalo  ed  assottiglia- 
to, immediatameute  al  di  sotto  del  gracile  interno.  Si  con- 
fonde cojn  l’orlo  inferiore  del  lendine  di  questo  ultimo,  e 
quasi  sempre  si  divide  inferiormente  in  due  linguette , una 
superiore  e l’altra  inferiore.  ...  ..  .- 

Tra  il  suo  tendine  superiore  e quello  de)  semi -membra- 
nóso e del  , lungo. capo  del  bicipi^^ovgfi.  pna  bors*  mu- 
cosa messa  immediatamente  nel  lttogo  sua  inserzione,. 

Ve  n'ha  un’altra  putte,  talvolta  due,  od  anche  "ire  tra  il  suo 
tendine  inferiore  quello  del  sartorio,  quello  del  gracily 
interno,  e’1  legatpeplO  laterale  interno  del  ginocchio. 
m.’.i  Questo  ««scolo,  piega  la  gamba,  e la  gira  un  poco  iq 

.WI4I.  . ..  f?  !..  . : • I ' 
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«lenirò  ; quando  agisce  in  senso  inverso  tira  il  bacino  e ’l 
tronco  indietro,  e li  piega  su  la  coscia  nella  stessa  direzione. 


-»»!  f in- 
•ri  !*«r  m • 


' Semi-membranoso.'-'.  '■  1 

••  ,»  *»*«->  >•  .11  m m , I.  ».!  i 


II  srttiiintttnìrranosv , ifehio‘ptif>liti-tibiale  Cb. 
(nwsculus  semi-rnembranosus)  siegue  un  cammino  fino  ad  utk 
cerio  putito  interamente  Oppósto' a' quell©  del  precedente.  De’ 
tre  flessori,  questo  nasce  il  più  davanli,  in  sopra  ed  in  fuora  dal- 
la parte  è'sterna  (fèlla  tuberosità  ischiadica.' Ne proviene  con  un 
icndiiiè  lunghissimo  , larghissimo  e perfettamente  separato 
dagli' altri,  dhe  si  allarga  e si  assonigli»  a pòco  a poco,  e discen- 
de fino  al  mezzodélli  coscia*  ed  àtlà  estremiti  del  ventre  car- 
ftb'stì-,  dui  si  Unisce  mediante' un  orlo  obblìrfuorda  dentro  in 
fubfà!' Questo  veutrc  stesso  è allungato  , litondato,  più  gròs- 
so ,'  bia  pili  corto  'di  quello  del  ser*i-»teaditioso  , e l’atto  di 
«iufe^stt-ati'  di  'fibre",’  intèrno  P uno,  esterno- 1?  altro,  i qua»- 
Il  iti  sopra  soti  riWltr  'P'tino  verso  1’  altro  , <e  che  raggiani- 
fio  si  attaccano  al  lendine  superiore.  Qùeslo  tion  esiste  ohe 
sii  la  faccia'  esterna  dèi  muscolo  nella" su»  "parte  duperioroq 
tóa  'dal  suo  mezzo  fin  gitasi  alia' tua  estremità' inferiore , ove 
appare  inferiormente  ih' fórma  di’  Una’  plceiola  strisoia  stret*- 
tit'j'esso  penetra  pròfdn’dàihente  da' fuori  in  dentro  nel  mez- 
zo 'dèlia  sua  sostanzi.  Il  tendine  inferiórcche  cammina  qua* 
si  fino  al  mezzo  del" muscolo  sitila'  sua  faccia'  anteriore  e 
sul  suo  orlo  interno,  passa  su  da  faccia  esterna  del  condi- 
lo internò  del  femore,  tra  esso  'e  ’l  semi-tendtnosoy  e a’ in- 
ferisce nella  parte  interna  della  ttttferostià'  interna  dell*  **- 


■«“  Wll  rtèHdì W 'iS’perfòW'  èl,l  ’qnadtMrtb  'Ortrfàle,!©  4’  ada 
ti^ilWii ' odi'^bbràa'  'itin‘edsff'5  sódVéne'  talvolta 
dtìe."  Vii'  aura"s*5bcoTfi  trà'HrS'  il  'tendfnb  Inferiore  y il  capè 
superiore  interhói  ‘dc’g’eméiri  della  gamba  -e'!  legamento  «a pi- 
solare del  ginocchio.'  ‘S'pè&o  questa  boHÈT  ne -iiichiude  Un*, 
filtra  più  picciola,1 ed1  «sta  “Stessa  aderisce  ’fritifha'me'ntafcl  ten- 
dine del  semi-membranoso. 

Questo  muscolo  agisce  come  il  precedente. 
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. . » i : 4 *i  * * * * 1 k 

2.  Bicipite  cnuftàLi.  ’ S 4l 

.'•»#{•»  • ì ••  >*  « • • * * '*,*'*  *"$*■  * 

1 i33.  Il  bicipite  crurale , isclrio - fé  moro  ■ peroneo , GUm 
( utuscului  flexor  cruris  externut  , s.  fibula ris  s.  bicepe, 
Jemoris  ),  nasce  superiormente  eoa  due  capi  separali,  che  &t> 
attaccano  ad  un  tendine  inferiore  comune.  • 

Il  capo  lungo  proviene  dalia  faccia  posteriore  della  tu-1 
1. erosila  ischiadica  con  un , tendine  ; corto,  ma  forte,  che  s'im  - 
pianta  tra  i due  muscoli  precedenti.  Poco  discosto  dalla  sua  j 
estremila  superiore,  questo  lendine  comincia  a ricevere  i fa- 
sci del  ventre  carnoso,, fino  alla  patte  media  del  quale  si  sten- 
de, lunghesso  il  suo  margiue  interno.  11  yenlre  scende  dap- 
prima in  linea  retta  , al  di  dietro  ed  a lato  della  parte  su- 
pcriore  del  muscolo  semi-membranoso,  ma  poi  va  iu  fuora, 
passando  sul  grande  adduttore,  ed  occupa  cosi  il  lato  ester- 
no della  coscia . i .'  . I . ••  i 

« 

Il  capo  corto,  molto  piti  picciolo,  ha  la  forma  di  un  qua-, 
drato.  allungato.  Proviene  con  libre  tendiuose  mollo  cortei 
da' due  quarti  medii  del  labbra  esterno' della  linea  aspra,! 
immediatamente  a lato  del  grande  adduttore,  va  obbliqua-t 
mente  da-su  in  giù,  e si  attacca  alla  faccia,  interna  del  ieri*1 
dine  inferiore , del  capo  lungo,  dal  quarto  inferiore  della  co*; 
scia  fino  alla  sua  estremità  inferiore. 

11  tendine  comune  inferiore  , che  si  avanza  quasi  fino 
al  mezzo  del  capo  lungo  , su,  la  sua  faccia  posteriore  , scen- 
de su  la  faccia  esterna  del  condilo  esterno  del  femore,  e s’ 
inserisce  nella  sommità  del  capo  del  peróne,  ove  tra  esso  ed 
il  legamento  laterale  esterno  del. ginocchio  si  scopre  una  bor- 
sa mucosa- 

li  bicipite  crurale  piega  il  ginocchio  , gira  la  gamba 
un  poco  in  fuora  , estende  il  bacino  , e l’ inchina  in  dietro 
ed  in  giù.  ’■  *•  .1  ■ 1 ■ i 

1234-  Talvolta  il  picciolo  capo  non- esistey  analogia  ri-J 
marchevole  con  gli  animali,  poiché  non  havvene  alcuno-, 
per  dir  cosà,  iu  cui  s’  incontri.  Ma  in  altri  individui,  se 
uè  trova  un  terso,  più  sottile,  che  ora.’ proviene1  dtdlaiWbe— 

,i-  n -i  ÌjH  (ri 
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rosila  ischiadica,  e si  attacca  a!  di  sotto  del  tendine  comu- 
ne del  diascolo  (i)  , ora  nasce  dalla  parte  superiore  del 
capo  lungo  , scende  sul  garello,  e si  adatta  con  la  sua  e- 
stremitk  inferiore  , contro  il  tendine  di  Achille  (a)  *,  ciò 
che  merita  di  essere  avvertito  , poiché  il  muscolo  bicipit  e 
crurale  scende  assai  in  hasso  ne’mammiferi. 

Allorché  v’ha  quest’anomalia,  il  bicipite  crurale  imi- 
ta la  struttura  normale  del  bicipite  brachiale  , del  pari  che 
questo,  quando  offre  un  terzo  capo  soprannumerario,  ripete 
]'  anomalia  di  cui  1’  altro  talvolta  dk  l’ esempio. 

ARTICOLO  QUARTO. 

De’ MUSCOLI  DELLA  GAMBA.  > ’I 

li35.  I muscoli  della  gamba  ne  occupano  le  facce  poste- 
riore, esterna  ed  anteriore  : ma  essi  lasciano  1’  interna  li- 
bcra  , ha  modo  che  da  questo  lato  , la  tibia  è coperta  so- 
lamente dalla  cute.  Il  maggior  numero  di  essi  con  le  loro 
estremità  superiori,  si  attaccano  alle  ossa  della  gamba,  e con 
le  inferiori  , a quelle  del  piede  fino  alle  dita.  Taluni  però 
provengono  dal  basso  della  coscia  , ore  con  la  loro  estre- 
mità inferiore  s’ inseriscono  nelle  ossa  della  gamba. 

»v  MusCOH  POSTERIORI. 

is36.  I muscoli  posteriori  della  gamba  formano  due 
etnti,  uno  superficiale  ed  uno  profondo. 

t • t%* 

i.  Strato  superficiale. 

,•  fi  ^ . , ,1  i * * , • i 1 ' 

1237.  Lo  strato  superficiale  de’muscoli  posteriori  del- 
la gamba  componesi  di  due  muscoli,  il  tricipite  delle  sure, 
e ’l  plantare  gracile. 

CO-  Gantaer  toc.  dt.  p„  i5.— &oemmtrànflìMuikellehre,  p.  876. 

(»)  Kelch  , loc.  «l  , p.  41 , n.  zzati. 
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a.  Tricipite  aurate. 


ia38.  Il  tricipite  furale  ( musculus  triceps  surae  r 
s.  gemelli  cum  solco  ) che  è sommamente  forte,  e che  for- 
ma la  maggior  parte  della  massa  muscolare  della  gamba, 
merita  in  realtà  di  essere  considerato  come  un  sol  muscolo 
a tre  capi , poiché  questi  sebbene  separati  interamente  gir 
uni  dagli  altri  io  sopra  , pure  si  attaccano  lutti  ad  uiv  len- 
dine inferiore  comune. 

Di  questi  capi,  due  son  pari,  l’altro  no.  I due  primi, 
che  perciò  son  delti  muscoli  gemelli , bi-femoro-calcanicni , 
Ch.  ( museuli  gemelli  surae  ),  son  messi  1'  uno  allato  all' 
altro.  Nascono  con  un  lendine  corto,  largo,  tua  poco  gros- 
so , e che  in  su  termiua  un  orlo  semi-circolare  convesso 
dell'osso  della  coscia,  al  di  sopra  dell'orlo  superiore  della 
faccia  posteriore  de'  suoi  condili  interno  ed  esterno. 

Questi  due  ventri  souo  triangolari , e molto  più  stret- 
ti superiormente  che  inferiormente.  Tra  essi  in  sopra,  tro- 
vasi un  intervallo  di  quattro  pollici  circa,  che  è ripieno  di 
tessuto  cellulare  abbondante  e laschissimo , coinè  pure  de’ 
vasi  e nervi  della  gamba.  Le  libre  loro  convergenti  da  so- 
pra iu  sotto  incontrano  il  tendine  comune,  un  poco  al  di 
sopra  del  mezzo  della  lunghezza  totale  del  muscolo.  11  ten- 
dine superiore,  che  si  spande  lunghesso  l'orlo  esterno  e sa 
la  faccia  posteriore,  nell'  assottigliarsi  a poco  a poco,  scen- 
de quasi  Uno  alla  estremità  inferiore  del  ventre  carnoso. 
Questo  termina  inferiormente  cou  un  orlo  mondato  , in- 
modo  che  i due  ventri  riuniti  formano  una  linea  ondulata , 
concavissima  nella  sua  parte  media:  1* interno  è piu  forte 
e scende  più  giuso  dell'esterno.  11  tendine  inferiore  nel  qua- 
le s’  inseriscono  i due  corpi  carnosi , va  molto  al  di  là  dal 
mezzo  della  loro  faccia  anteriore,  quella  che  corrisponde  al- 
la faccia  posteriore  delle  ossa  della  gamba,  dalla  riunione  de’ 
due  ventri  lino  alla  parte  media  del  margine  loro  inferiore 
comune  ; forma  un  largo  canale  , percorso  dalle  branche 
vascolari  e nervose  che  sceudono  su  la  faccia-  posteriore  deb- 
la  parte  libera  del  tendine  comune. 
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Il  lerxo  venire  , chiamato  anche  muscolo  soleo , tibio- 
calcanieno , Ch.  ( musculus  soleus  ) c mollo  più  forte  de’ 
due  precedenti.  Trovasi  messo  al  di  sotto  ed  al  davanti  di 
essi. 

Il  suo  orlo  superiore,  che  è carnoso,  dentato  ed  obbli- 
quo  da  sopra  in  sotto  e da  fuora  in  dentro,  proviene  dalla 
parte  posteriore  del  capo  del  perone,  dal  margine  inferiore 
del  muscolo  popliteo  e dall’orlo  posteriore  della  tibia.  Il  suo 
orlo  inferiore  ed  una  parte  della  sua  faccia  anteriore  nasco- 
no da  una  estensione  considerevole  , in  su,  dalla  faccia  po- 
steriore ed  , in  giù  dall’  orlo  interno  della  tibia.  In  fine  , il 
suo  orlo  esterno  proviene  dalla  meta  superiore  della  faccia 
posteriore  e dall’  orlo  esterno  del  perone. 

I suoi  fasci  posteriori  ed  i superiori  camminano  diret- 
tamente da  su  in  giù.  Gli  anteriori  ed  inferiori  de'due  lati 
vanno  in  giù  l'uno  all’incontro  dell*  altro,  e si  attaccano 
alla  faccia  anteriore  del  tendine  comune  ,’  del  quale  copro- 
no la  faccia  anteriore  fino  a taluni  pollici  al  di  sopra  della 
sua  inserzione,  diventando  a poco  a poco  più  sottili  e più 
Stretti  , conseguentemente  in  modo  , che  questo  ventre  oc- 
cupa quasi  tutta  la  lunghezza  della  gamba,  molto  più  giù 
della  metà  della  quale  esso  scende. 

1 :1  tendini  co’ quali  i due  orli  laterali  di  questo  musco- 
lo nascono  da!  perone  e dalla  tibia,  si  allargano  a poco 
poco,  scendono  su  l'orlo  anteriore  e siila  faccia  posterio- 
re , e non  si  fermano  che  taluni  pollici  al  di  sopra  della 
estremità  inferiore  del  ventre  carnoso.  Risulta  «fa  ciò  che 
questo  ultimo  trovasi ‘rinchiuso  nella  maggior  parte  della 
tua  estensione  tra  due  espansioni  aponeurotiche. 

II  tendine  comune  inferiore,  chiamato  tendine  di  A- 
chille  ( tendo  Achilli s ),  a motivo  della  sqa  forza,  supe- 
riormente è un  poctì  coperto  da’  due  ventri  posteriori  iti 
dietro,  e dal  terzo  ventre  riel  davartte.  Poco  distante  al  di 
sotto  dell’orlo  inferiore  de’ventri  posteriori,  dividesi  in  due 
Strati  lendinósi,  anteriore  1’ uno , posteriore  l’altro.  Questo 
rimonta  su  la  faccia  anteriore  de'due  gemelli  nel  modo  in- 
dicalo'di  sopra;  T altro  tappezza  la  faccia  posteriore  quasi 
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fino  all'orlo  superiore,  assottigliandosi  a poco  a poco. 

Il  tendine  considerato  nel  suo  insieme,  si  restrigne  mol- 
to da  su  in  giù,  ma  diventa  anche  mollo  più  grosso,  e con 
un  orlo  strettissimo  si  attacca  alla  parte  superiore  della  fac- 
cia posteriore  del  calcagno  , tra  la  quale  e la  faccia  sua 
anteriore  trovasi  una  borsa  mucosa  considerevole,  al  di  so- 
pra della  sua  inserzione. 

Il  tricipite  aurate  stende  il  piede,  innalzando  il  tal - 
Ione;  poiché  agisce  principalmente  nell’  attitudine  dello  sta- 
re su  le  dita  de'piedi  ed  in  altre  situazioni  analoghe.  Quan- 
do il  piede  è fissato,  i due  capi  superiori  piegano  il  ginoc- 
chio e tirano  la  coscia  in  dietro  ed  in  giù.  11  capo  infe- 
riore , allorché  si  contrae  verso  il  tallone,  stende  il  piede, 
perchè  porta  la  gamba  io  basso. 

Questo  muscolo  corrisponde  a’supinatori  ed  al  quadra- 
to pronatore  dell’  avambraccio;  i due  capi  superficiali  rap- 
presentano i supinatori,  e ’l  capo  profondo  è l'analogo  del 
pronatore. 

b.  Plantare  gracile. 

ia3g.  Il  plantare  gracile,  picciolo-femoro-calcanieno, 
Ch.  ( muscului  plantari $ ) , nasce  dalla  faccia  posteriore 
del  condilo  esterno  del  femore,  dal  capo  esterno  de’musco- 
li  gemelli  della  gamba  , alla  quale  è unito  , e dalla  parete 
posteriore  della  capsola  sinoviale,  con  un  tendine  corto.  Cam- 
minando immediatamente  dietro  alla  capsola,  si  dirige  in  den- 
tro ed  in  basso,  e tosto  degenera  in  un  tendine  lungo,  sot- 
tile e piatto,  che  scende  lunghesso  l’orlo  interno  del  ten- 
dine di  Achille  , si  unisce  seco  inferiormente  , e si  perde 
nel  tessuto  cellulare  messo  su  la  faccia  interna  del  calcagno, 
per  giugnere  sino  alla  espansione  lendinosa  della  pianta  del 
piede. 

Questo  muscolo  non  ha  un’azione  molto  visibile.  Non 
si  può  vedere  in  esso,  che  un  abbozzo  di  quello  che  è molto 
più  sviluppato  iu  taluni  mammiferi,  ed  una  imitazione  im- 
perfetta del  palmare  gratile  della  mano. 
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124 0.  Assai  spesso  manca  e più  frequentemente  di  que- 
sto ultimo  (1). 


a.  Stisto  piosobdo. 

124».  Lo  tiralo  profondo  de’ muscoli  posteriori  della 
gamba  si  compone  del  popliteo  , del  tibiale  posteriore,  del 
lungo  flessore  comune  delle  dita  de' piedi,  e del  lungo  fles- 
sore proprio  dell  alluce. 

1 

a.  Popliteo.  ' 

ia4a.  Il  popliteo  , femoro-pnpliti-tibiale , Gb.  ( mu- 
sculus  poplitaeus,  s.  sub-poplitaeus  ),  è uu  muscolo  trian- 
golare , che  nasce  dalla  parte  inferiore  e posteriore  della 
faccia  esterna  del  condilo  esterno  del  fen.are.  Composto  di 
fibre  obblique,  e diventando  più  largo  da  fuora  in  dentro, 
si  attacca  alla  parte  superiore  delia  faccia  posteriore  della 
tibia.  E intimamente  unito,  specialmente  nella  sua  parte  su- 
periore ed  esterna  con  la  parete  posteriore  della  capsola  si- 
noviale  del  ginocchio.  Tra  esso  e’I  condilo  esterno  da  una 
parte,  la  cartilagine  semilunare  esterna  e ’1  legamento  ca< 
psolare  dall'altra,  trovasi  uua  borsa  mucosa. 

Questo  muscolo  corrisponde  ai  pronatore  rotondo  deir 
avambraccio. 

Gira  la  gamba  un  poco  in  dentro,  trae  in  fuora  ed  in 
dietro  la  cartilagine  semilunare  esterna,  e contribuisce  a pie- 
gare il  ginocchio, 

1243.  Talora  è doppio  (3). 

b.  Tibiale  posteriore. 

1244-  Il  tibiale  posteriore , tibio-so'to-larsieno  , Cb. 

(■)  Le  mie  osservazioni  ini  autorizzano  a dire,  che  Gantzer  si 
i ingannato,  dicendo  che  il  plantare  gracile  manca  più  di  rado  del 
palmare  gracile  ( toc.  cit.  p.  4 ) - 

(2)  Fabrizio  d‘  Appendente  , De  motu  locali  anim.  , nelle 
Op.  p.  35<j. 
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( mutculut  tibiali t,  ».  tibiaeus , 8.  nautici tt  ),  nasce  tra  1’ 
estensore  lungo  comune  delle  dita  de’  piedi  ed  il  flessore 
luogo  dell'alluce  ( § 1 *47  )•  È più  lungo  de’ tre  muscoli 
dello  strato  profondo  e penai  forme.  In  tutta  la  sua  lunghez- 
za, proviene  dalla  maggior  parte  della  faccia  posteriore  del 
legamento  interasseo  e della  faccia  interna  del  perone  j ta- 
lune fibre  della  sua  metà  superiore  derivano  anche  dalla 
parte  esterna  della  faccia  posteriore  della  tibia. 

Del  pari  che  ne’  due  flessori  lunghi  delle  dita , i due 
strati  di  fibre  si  attaccano  ad  un  tendine  fortissimo,  che  scen- 
de da  fuora  in  dentro  e da  dietro  in  avanti,  s'  impegna 
nella  scanalatura  posteriore  del  malleolo  interno,  incrostala 
di  una  fìbro-cartilagine,  passa  di  là  in  una  scanalatura  ana- 
loga incavata  lunghesso  la  parte  superiore  della  faccia  ioter- 
na dell'  astragalo,  e va  cosi  alla  faccia  interna  ed  inferiore 
della  pianta  del  piede,  di  rimpetto  alla  parte  anteriore  del- 
la faccia  interna  dell'astragalo.  Il  suo  tendine  rinchiude  un 
osso  sesanioide  rifondato,  e si  divide  in  due  linguette,  uua 
interna  più  corta,  l’altra  inferiore  più  lunga. 

La  prima  è semplice  e si  attacca  all'orlo  interno  del- 
lo scafoide.  La  seconda  si  divide  in  molte  striscette,  che  s’ 
inseriscono  nella  faccia  inferiore  dello  scafoide,  del  cuboide 
e delle  tre  cuneiformi  , nel  tempo  stesso  che  confondonsi 
con  la  espansione  aponeurotica  della  pianta  del  piede  e col 
tendine  del  peroneo  lungo. 

Nel  luogo  ove  il  tendine  di  questo  muscolo  arriva  alla 
pianta  del  piede,  è circondato  di  una  guaina  mucosa. 

Questo  muscolo  corrisponde  al  radiale  interno  della  ma- 
no ( $ n48  ). 

Stende  il  piede,  del  quale  gira  l’ orlo  interno  un  poco 
in  sopra  e la  pianta  in  dentro",  stende  anche  la  coscia,  poi- 
ché la  tragge  in  dietro. 

c.  Flessore  lungo  comune  delle  dita  de' piedi. 

ia45.  Il  Jlestore  lungo  comune  delle  dita  de  piedi  , 
tibio-falan  getti  erto , Ch.  ( mutculus  Jltxor  digitorum  corri* 
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rnunis  Itmgus  , i.  perforarti,  s.  profonda*  ■)(  muscolo  sot- 
tile, allungato  e penniforme,  nasce  dall*  sommila  della  fac- 
cia anteriore  della  tibia,  trannè  la  parte  la  più  alla,  coper- 
to quivi  dal  popùleo.  >1  fasci  convergenti  da. su  hi  gin,  da’ 
filali  nasce,  s’inseriscono  in  un  forte  tendine  inferiore,  il 
quale  saglie  quasi  fino  alla  'estremili  superiore  del  muscolo  ,i 
lunghesso  1’  or'o  interno  del  quale  cammina.  Questo  tendi-' 
ne,  ravvicinato  alla  superficie,  scende  su  la  faccia  posteriore 
della  tibia,  va  al  lato  interno  del  tarso  ,is’  impegna  in  una 
scanalatura  intonacata  di  fibro-cartilagine,  che  v’ è lunghes- 
so la  parte  superiore  della  faccia  interna  dell’astragalo  , vi- 
è raitenuto  in  sito  da  .una  goaina  tendinosa  , e va  cosi  iu< 
avanti.  Di  quìi  si  rivolge  in  fuora  * coperto  dal  capa  pò-» 
steriore  dell’abduttore  dell’alluce,  sul  quale  continua  ad 
avanzarsi  e subito  dividesi  in  quattro  strisoette,  che  anche< 
esse  camminauo  sul  flessore  córto  delle  dita ,de’  piedi  , con- 
seguentemente coperte  da  esso.  ■ ■ ■ * . ’ 

Ove  il  tendine  del  flessore  lungo  comune  passa  sul  fles- 
sore corto  delle  dita  , e pria  che  si  divida  in  quattro  stri- 
acene , vedesi  un  picciolo  muscolo  attaccarsi  alla  sua  parte 
esterna  ed  inferiore.  Questo  muscolo  ha  la  forma  di  un  qua- 
drato lungo.  Può  nomarsi  picciolo  capo  od  accessorio  del 
flessore  lungo  comune  ( accessorius  perforanti s ). 

. Questo  picciolo  capo,  che  è coperto  da  tuli’  i Iati  dal 
flessore  corto  comune  delle  dita  de’ piedi,  nasce  con  due  lin- 
guette-, una  posteriore  esterna,  più  lunga,  e più  forte,  che 
proviene  dalla  tuberosità  anteriore  esterna  del  calcagno  , 1’ 
altra  anteriore  inierna,  più  picciola,  che  nasce  dal  legamen- 
to ca  Icaneo-cuboideo-superficiale  ( § 981  ).  Le  sue  fibre 
sono  obblique.  Esso  cammina  da  fuora  in  dentro  e,  da  die- 
tro in  avarili,  e non  solo  col  suo  orlo  interuo  si  adatta  al 
tendile  del  flessore  lungo  delle  dila  de’ piedi  : ma  ancora 
con  i suoi  tendini  anteriori  contribuisce  a formar  quelli  di 
questo  muscolo. 

Il  picciolo  capo  forma  principalmente  il  tendine  quasi 
tutto  intero  del  secoudo  dito  del  piede.  Per  lo  più  questo 
tendine  nou  proviene  in  vermi  conto  da  quello  della  linguet- 
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(a  del  flessore  comune,  ma  unicamente  dal  capo  corto  e dal 
lendine  dell’ estensore  lungo  proprio  dell’  alluce  , col  quale 
il 'fi  esso  te  comune  comunica  per  suo  mezzo,  verso  la  eai  re- 
mila anteriore  del  calcagno.  ..  . ni 

' '*'■  1 tendini  di-  questo  muscolo,  rispettto  a quelli  del  fles- 
sore corto,  sì  comportano  esattamente  allo  stesso  modo,  che 
qftei  del  flessole  «opertìciale  delle  diu  de’ piedi  riguardo  a 
quei  del'  profondo!  Son  situati  sopra  di  -essi , 11  perforano 
di' 'di’  sopra  dell^  seconda  lalange  delle  dita  de'piedi,  ed  gli 
Idrgaiidflsi  , varino  ad  attaccarsi  alla  parie  posteriore  della 
factfl d inferiore  delle  terze  falangi-  - ,,i 
'"'•Ove  il!  Suo  lendine  passa  al  lato  del  .perone  e del  cal-i 
Cagno , esso  è circondato  di  una  guaina  mucosa  allungata.. 
Un’altra  inviluppa  questo  tendine  e quello  del  flessole  lun- 
go proprio1  dell'  alluce,  alla  estreiuifa,  posteriore  della  piati- 
ta-del  piede. r-,ln:  .... 

•il  tendine  che  da  a ciascun  dito-, .e  quello  del  flesso- 
re corto  proprio  del  dito  picciolo  > sono  circondati  di..uvtn 
guaina  mucosa  particolare.  ,,, 

Questo  muscolo  piega  la  terza  falange  delle  djta  ifc 

piedi,  e tira  la  gamba  in  dietro.'--  

ib46.  Talvolta  è guernito  di  un  quinto  tendine  che  sosti- 
tuisce il  quarto  del  flessore  corto  delle  dita  de’piedi,  che  allo- 
ra'nota  trovasi  affatto. -Questo  lendine  cammina  lunghesso  l'orlo 
interno  del  quarto  teudine  del  flessore  lungo,  si  fende  per  la- 
sciar passare  questo  ultimo,  e conseguentemente  si  comporta 
in  Un  modo  del  tutto  simile  a quello  del  flessore  superficia- 
Je  ■(  ì).  Una  simile  conformazione  rassomiglia  evideuteiuen-, 
•te”à  quella  delle  «dittile  ,'  nelle  quali  i>  tendini  del  flessore 
superficiale  e del  profondo  sono  talmente  confusi  insieme 
ohe  a ‘pena  si  possono  distinguere.  . ■ .. 

” ' ' * *■  ‘ * 1 •"'*  "»*-  » **•  • i I • » »-  f fi  i f 

à.  Flessore-  lungo  proprio:- dell-’  alluce.  k« 

■ '•  '-'-tt  ' . i, . iU.„|  . . ,jr  ,, 

'/"’’*•••  - - t . -I  - j ji  t»q  alitk  i. . • i-  - 

1047.  II  Jlessore  lungo  prdpfìodelFallucc  , perorilo* 

- - I-  -U--  . — 

(i)  Brugnotie  , loco  citato  , p.  176. 
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tatto  falange"  iena  dell'alluce,  Ch.  ( muscnlus  fi  ex  or  hai - 
lucis  longut  ) è pia  corto , ma  molto  più  forte  del  flessu- 
re lungo  comune  delie  dita.  Nasce  con  due  strati  di  Gbre , 
interno  1'  uno  , esterno  1’  altro  , i quali  .ceuvergotio  in  ba#,- 
so  e senta  cominciare  coti  fibre  lendinose  , provengono  da 
quasi  tutta  la  metà  inferiore  della  faccia  posteriore  e dall’ 
orlo  esterno  del  perone  , tranne  solamente  dalla  parte  sua 
più  bassa.  Questi  due  ordini  di  libre  s’impiantano  sopra  uu 
forte  tendine  inferiore,  che  rimane  nascosto  in  mezzo  della 
sostanza  muscolare  , nella  maggior  parte  della  sua  lunghez- 
za, e che  non  addiviene  interamente  libero  che  dove  cessa-, 
no  le  libre  carnose.  Questo  tendine  cammina  obbliquaraeute 
da  fuora  in  dentro  e da  dietro  io  avauti,  ed  arriva  cosi  al 
lato  interno  del  (arso,  ove  portasi  in  avanti,  lunghe-so  un  ca-t 
naie  vestito  di  libro-cartilagine  , che  si  seuopre  nella  parte 
superiore  della  faccia  interna  del  calcagno,  immediatamen- 
te al  di  sotto  dell’  orlo  superiore  di  quest’  osso  , « nella 
quale  Ò raitenuto  da  una  guaina  particolare.  Esso  è coper- 
to da  una  linguetta  esterna  del  capo  posteriore  dell*  abdut- 
tore dell’alluce,  ed  immediatameute  dal  tendine  del  fles- 
sore lungo  comune  delle  d:ta  , il  quale  è più  prossimo  al- 
la superficie  , e conseguentemente  messogli  di  sotto.  Incro- 
cia la  direzione  di  questo  ultimo  , e gli  spicca  un  furlft 
tendine,  che  si  unisce  principalmente  a quello  del  secondo 
dito  del  piede.  .....  ; , ,jlU 

J Si  può  dire  ragionevolmente  che  d .tendine  del  flessore 
lungo  dell'alluce  si  partisce  in  due  linguette  nel  luogo  ove 
passa  sotto  1’  abduttore  di  questo  dita  , 1' una  esterna  pel 
secondo  dito,  l’altra  interna  per  1’  alluce.  Questa  è la  più 
forte:  essa  si  dirige  in  dentro  ed  iu  avanti,  ipimediatamente 
a lato  all’abduttore  dell’ alluce,  trovasi  messa  in  fuora, 
al  davanti  di  esso,- ed  è in  parte  coperta  dallo  stesso.  Nel- 
la estremità  anteriore  dell’  osso  metatarso  dell’  alluce  , que- 
sta si  allarga  un  poco , diventa  nel  tempo  stesso  più  sotti- 
le , e si  attacca  alla  parte  posteriore  della  faccia  inferiore 
della  seconda  falange  dell’  alluce. 

Questo  muscolo  corrisponde  al  flessore  lungo  comune 
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delle  dita,  tanto  pel  cammino  che  percorre,  che  pel  suo  at- 
tacco alla  falange  anteriore  del  suo  dito. 

Esiste  veramente  un  flessore  corto  dell'alluce,  ma  que- 
sto muscolo  non  ha  tendine  trafo  rato  che  si  fìssa  alla  fa- 

v 

lange  posteriore.  Non  è rado  all’opposto  d’incontrare  una 
disposizione  analoga  a quella  de' tendini  del  flessore  corto, 
perforato.  In  fatti  , dal  capo  del  primo  osso  metatarso  alla 
estremità  posteriore  della  seconda  falange  , si  stende,  al  di 
sopra  del  tendine  del  flessore  lungo  , un  tendine  forte  più 
stretto,  ma  che  si  allarga  a poco  a poco  avanzandosi:  que- 
sto tendine  è solidamente  attaccato'  in  tutta  hi  lunghezza  e 
la  larghezza  della  sua  faccia  superiore , alla  faccia  inferio- 
re delle  falangi  , pel  mezzo  di  una  piegatura  della  guaina 
sinodale;  immediatamente  dietro  alla  sua  estremità  anterio- 
re, ed  al  di  sotto  delfarticolazione  della  prima  falange  Con 
la  seconda , contiene  un  osso  sesamoide  semplice  e trasver- 
sale ; in  fine  si  attacca  alla  faccia  inferioté  della  prima  fa- 
lange, immediatamente  dietro  al  tendine  del  flessore  lungo. 
Questo  tendine  senza  muscolo  non  si  trova  nelle  altre  dita 
de’ piedi,  in  modo  che  debbesi  incontrastabilmente  conside- 
rare come  un  abbozzo  del  tendine  del  flessore  comune  per- 
forato delle  dita  ; non  oiTre  però  che  un  abbozzo  imperfet- 
to, poiòhè  non  è mai  perforato,  ciò  che  dipende  verisimil- 
raente  dall’ assenza  di  una  seconda  falange  nell’alluce.  - 

Nel  canale  deU’asltagalo  e del  calcagno,  il  feudi  ne  di 
questo  muscolo  è circondato  di  uua  borsa  mucosa.  Un’  al- 
tra inviluppa  ii  suo  tendine  e quello  del  flessore  lungo  del- 
le dila  , nella  parte  posteriore  dell  a pianta  del  piede.  Una 
terza  rinchiude  il  suo  tendine,  lunghesso  1’  osso  metatarso 
dell'alluce. 

Piega  l’alluce  e’1  dito  picciolo. 

1248-  Talvolta  s’ incontra  nella  parte  inferiore  della 
faccia  posteriore  della  gamba,  un  picciolo  muscolo  sopran- 
numerario , il  quale  non  è affatto  disposto  nello  stesso  mo- 
do. Or  esso  sale  dal  calcagno  e dal  tendine  di  Achille, 
e si  attacca  alla  espansione  aponeurotica  della  gamba  , ver- 
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so  la  quale  fa  l'offizjo  dj  muscolo  estensore  (i)  , io  modo 
che  si  può  allora  cqnsjdqrarlo  come  uu  quarto  capo  del  tri- 
cipite su  Ale  : ora  pasce  della  parie  tnl&nore  del  pedone, 
ya  in  giù  e si,  pj?i;dp  dintorpo  all’  artiqolazjpqe  del  pie- 
de i talvolta  aneli?.,  si  attacca  ad  uo  picciolo  .osso  parti- 
colare che  quivi  si,  prpya,(a)  , o alla  faccia  inferiore  del 
calcagno  , od  infine  ai  picciolo  capo  del  flessore  lungo  co- 
mune delle  di  ta  C3)-  ' 

, La  seconda  anomalia  è probabilissimamenle  una  ripe- 
tizione, del  quadralo  pronatore  dell’ arto  superiore  , ma  che 
si  è .sviluppato  piu  giù.  verso  il  piede,  in  virtù  della  stessa 
legge  alla  quale  sembrano  avere  obbedito  altri  muscoli.,, 
specialmente  i flessori  e gli  estensori  delle  dita. 

l^a  prima  verisiinilmente  corrisponde  al  palmare  cuta- 
neo , solamente,  tra  la  disposizione  del  muscolo  nella  estre- 
mila superiore  e nella  estremila  inferiore,  vi  è la  stessa  dif- 
ferenza di  quella  che  si  osserva  tra  il  palmare  gracile  e ’l 
plantare  gracile,  questo  neppure  arrivando  alla  espansione 
aponenrotica  d?ll?,  .pianta  del  piede.  , . , . 


-•  I s * » I f • I • • •*  f »|  ll{.  ...  • I 

IL  Muscoli  esteri»  , 

: . ji.ii  . ••  ».•  . ; 

ia49-  I muscoli] ^sierni  della  gamba  sono  il  ,peroneo 
lungo. .e  ’l  corto,  i quali  vanno  dal  perone  all'  orlo  esterno 
qd  alla  faccia  inferiore  del  piede. 

-•ut*#  * *•■*  ■*  ■ )•*.:  #...,#  . ■ * ' ‘li. 

. . ..  . ..  i ,1.  PstOKEO  CORCO.  , ,, 


ubo.  Il  peroneo  lungo  , pcroneo-sotto-larsieno  , Ch. 
( musculus  peronoeus  longus  , s.  primus , s.  pqsticus  ) 
nasce  dalla  meta  superipre  della  faccia  anteriore  e dall’orlo 
esterno  .del  .perone,  con  fibre  obblique  da  sopra  in  sotto  e 
ctpnvergjeuli..  I|.  suo,  tendine  superiore  che  proviene  dall’orlo 
eslprno  del  perone,,  copre  la  parte  superiore  e posteriore 


rr#  ! ■ "ir*".  1 ' 

(i)  Mayer  , in  ileymann  , loco  citato  , p.  i5. 

(a)  Roscnmuller  lócò  citalo  , p.  8. 

(3)  Gantzer  , loca  citato  , p.  i5-i j. 


Digitized  by  Google 


rm’  muscoli  degli  arti  inferiori.  48 1 

di  quest'osso.  Il  teudiue  inferiore  clie  è piallo,  lungliissi- 
mo , fortissimo  , e del  tutto  libero  dal  terzo  inferiore  dei- 
gamba,  si  asconde  a poco  a poco  tra  le  fibre  muscolari  al 
di  sopra  di  questo  punto,  in  modo  cbe  sparisce  interamen- 
te all'  esterno  verso  il  basso  del  terzo  superiore  della  gam- 
ba: ma  esso  si  trova  neU'intemo  del  muscolo  fin  dappresso 
alla  sua  estremili»  superiore , sotto  la  forma  di  una  bende- 
rella  semi-circolare,  che  va  a poco  a poco  diminuendosi,  e 
cui  si  attaccano  i fasci  carnosi  in  fuori  ed  in  dentro. 

Questo  tendine  cammina,  in  dietro  ed  in  fuora  di  quel- 
lo del  peroneo  corto , lunghesso  la  faccia  esterua  e poste- 
riore della  gamba  , e scende  dietro  al  malleolo  esterno , a 
traverso  di  un  legamento  fatto  di  fibre  obblique , al  di  die- 
tro del  quale  trovasi  una  guaina  che  gli  spicca  de’  prolun- 
gamenti.,. Giunto  al  piede  si  dirige  in  avanti  ed  in  giù,  gi- 
ra intorno  all’  orlo  esterno  del  cuboidc,  e giugue  così  alla 
pianta  del. piede,  ove  si  profonda;  cola  va  in  dentro  co- 
perto da  tutti  i muscoli  di  questa  regione,  ed  immediata- 
mente; dal  legamento  calcaneo -cuboideo  , cbe  il  rattiene  in 
sito;  allargandosi  allora  a poco  a poco  va  ad  attaccarsi  al- 
la faccia  inferiore  del  cuboide  , cornei  pure  alla  faccia  infe- 
riore del  capo  posteriore  del  quinto  osso  metatarso  , del 
quarto,  del  terzo,  ma  specialmente  del  secondo;  talora  pu- 
re arriva  al  primo  osso  del  metatarso  ed  al  primo  cunei- 
forme senza  dividersi. 

Ove  il  tendine  solfre  maggior  soffi egamenlo,  particolar- 
mente dirimpetto  al  malleolo,  alla  tuberosità  del  calcagno,  e 
del  cuboide,  talora  pure  uella  sua  porzione  plantare  si,  tro- 
vano ossi  , o cartilagini  sesamoidee,  il  terzo  de'  quali  è,  più. 
voluminoso,  e’1  primo  picciolo  a segno  da  ravvisarsi  appena. 

Y’  è ancora  una  borsa  mucosa  considerevole  cola  ove  il 
tendine  del  muscolo  sce^c  sul  malleolo  esterno  e su  l’astra- 
galo; questa  borsa  ('inviluppa,  come  il  teudiue  del  musco- 
lo seguente.  Trovasene  ancora  un’altra  al  di  sotto  , che  si 
stende  sino  alla  faccia  plantare. 

Il  peroneo  lungo  distende  l’arlicoìazione  tibio-tarsiena, 
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in  modo  a trarre  il  piede  in  dietro  e la  gamba  in  giù;  gi- 
ra anche  il  piede  in  modo  che  il  suo  orlo  esterno  divenga 
superiore  , e che  la 'sua  faccia  plantare  guardi  in  su. 

Corrisponde  al  cubiiale  interno  dell’  avambraccio. 

a.  Perùkho  éobTo. 

ia5i.  Il  peroneo  corto gran  peronro-sopra-metatar- 
sieno  , Ch.  ( musculus  pero  noni  s , s.  fibularis  brecis  , s. 
anttcui  'i  s.  'secundtti  , s.  mediu s,  s.  semì-fibuloeus  ),  mu- 
scolo allungato  che  termina  superiormente  in  punta , è for- 
mato di  due  strali  di  fibre  : gli  uni  , anteriori  , camminano 
davanti  in  dietro  gli  altri,  posteriori,  si  dirigono  da  dietro 
in  avanti.  Questi  due  strati  convergono  in  basso  ; nascono 
dal  secondo  quarto  della  faccia  anteriore  e dall’  orlo  poste- 
riore del  perone,  fin  dappresso  al  malleolo  esterno. 

Il  tendine  inferiore  che  è lungo,  forte  e piatto,  s’  im- 
pegna nelt’inlerno  del  muscolo,  ed,  al  pari  del  precedente  ri- 
monta quasi  fino  alla  sua  estremilh  superiore.  Diventa  vi- 
sibile all’  esterno  più  presto  di  quello  del  pcroneo  lungo, 
« scende  tra  le  fibre  de!  muscolo  per  occupare  la  sua  fac- 
cia esterna. 

Districato,  va  al  davanti  di  quello  del  peroneo  lungo, 
dietro  al  malleolo  esterno,  ed  è rattenuto  nella  scanalatura 
che  vi  si  trova,  mercè 'un  legamento  comune  tra  esso  e quello 
del  muscolo  precedente.  Questo  legamento  detto  freno  de  mu- 
scoli peronei  ( relinaculum  niusculorum  peronoeorum  ) si 
stende  dall’orlo  anteriore  della  scanalatura  al  suo  orlo  po- 
steriore, a modo  di  ponte.  Il  lendine  arriva  cosi  alla  faccia 
superiore  del  piede,'  lungo  1’  orlo  estèrno  del  quale  va  in 
avanti  allargandosi.  Verso  la  base  del  quinto  osso  metatar- 
so , si  partisce  ordinariamente  in  due  linguette  , la  esterna 
delle  quali  si  attacca  alla  tuberosità  di  quest’  Osso  , mentre 
che  la  interna  stessa  più  lunga  si  suddivide  in  tre  porzioni  , 
di  cui  una  si  fìssa  alla  parte  media  della  faccia  superiore  del 
corpo  di  quest’osso,  la  seconda  s’inserisce  nell’orlo  esterno 
del  quarto  laudine  dell’  estensore  lungo  comune  delle  di  la 
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de’  piedi  , é I’  ultima  si  perde  su  la  l'accia  posteriore  del 
<]uario  muscolo  metatarso  esterno. 

Indipendentemente  dalla  borsa  mucosa  comune  (§.  12*7), 
il  tendili»  di  questo  muscolo  ite  Ita  anche  una  particolare, 
messa  più  basso,  su'  l' orlo  esterno  del  piede,  e che  lo  cir- 
i «*•••<•»  m-  *»  :•  1 . <•  *' 

Il  peroneo  corto  somiglia  molto  al  precedente  per  gli 
effetti  che  produce  : piega  I’  articolazione  tiliio-larsiena,  di- 
rigi* in  conseguenza  il  piede  in  allo,  -ed  abbassa  la  gamba; 
gira  ancora  , ma  meno  di  quello  die  fa  ti  peroneo  lungo,  la 
pianVii  del  piede  in  lucra  -,  el  sito  orlo  esterno  in  allo. 

‘Corrisponde  al  cubitale  esterno,  ed  ito  perle  osteite  all1 
estensore  corto  «lei  quinto  dito  del  piede.  * <.<l 

"-11  i*aó».  Talvolta  à doppio.  •••  • • 1 ••  -».* 

, • •!„..•■*  .•  j .....  , ■ 1,  . *,•  • • !.  ■ -s 

•/*  >•  Hf.  MESCOLI  ABTF.RIOK1.  V-,  T », 

«•Ifl.Mlt  •••  X*i  4i*  ftt  'tilt  *>#  *rt  ittK*  J.|  |,!  it^jf , 

-h,,i  thjfc  <8®  la  Hanoi»  anteriore  > della  gamba,  trovatisi,  ano. 
dopo  feltre;  YemetHore  lungt > comune  tifile  dka  de' piedii. 
VHKHisonf  tango  propri o dell'alluce,  e’1  tibiale  anteriore. 

. r»  ‘ri.’*  Jjd*.  - 1%.  . *\ .»  ,dl 

■eijKtoy  j tqgttiitisOB*  't-tRdh’crmreii*  ceti*  «ita  ut' rum.  T 

ih  tllllui  ci  SITI'»-»»  «JlSlfÒt  1 -Li  » 

11  '19.^4»'  L'ente  osare  iungocomune  delle  dita  Ue' piedi, 
frKronro.tapra-fnlnngHtitnti  comune.  Ch.  r(  musculus  exten- 
stti1'  digìtbrttni  erìmmunn  long u»  ) è un  muscolo  lunghissi- 
mo, «he  Occupa*  quasi  tolta  la  ' lunghezza  delia  gamba.  Le 
Mie  libre  sono  obblique  da  su  io  giù  **  da  dietro  in  aran- 
ti:* Nasce  superiormente  dulia  (accia  esterna  del  capo  della 
t ibi#," è?1  nel  resto- dei1  tutti  «attUMtio-p  dalia • faceta  anteriore 
deMagametito  roteerogseb,  carne  dailNartt»  thiteriroe  'dei.’  pe- 
attuata  -al' «fedine’ che  cotìrinfcis"Wb  lUng^d.dla  sua'* 
ca#»»ith  superiort-  ,•  t 'élite  Scende  sul  suo  otiti  anteriore.  f 1 
D' ordinai  io  questo  tendine,  al  di  sotto  del' legamento1 
crooteto  dei  dc&o  dét-p tede,  si  partisee  in  cinque  linguette, 
cUriw^sfàoW  te-Aeiàl^akre. ‘ i-’esterria-,  che  è la  più  corta, 

t ÌH»ei<|scte  nella  esWtiaili’u  posteriore  della  lacci®' J superiore 
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♦lei  quinto  osso  del  metatarso  e talvolta  anche  del  quarto. 
Questa  linguetta  talora  appartiene  ad  uu  ventre  carnoso  p*tr 
Mcolare,  del  tutto  disliuto  dall'estensore  lungo,  ma  elio  per 
lo  più  ne  forma  solo  la  parto  inferiore,  e die  dieesi  pip^ 
dolo  o terzo  peronen  (musculut  peronteusparvus  ;s.  teftiuf  )>,, 
Non  è rado  vederla  mancare,  ed  allora  è surrogala  (ilio  *d 
no  certo  punto,  dalla  parte  interna  del  lendine  del peponeo 
l'orto^,  frequentemente  ancora  forma  un  picciolo.lendtoe, par- 
ticolare, che.  or  va  più  in  avanti  ad  attaccarsi  all’ o$sp,  mer, 
talarso,  or  si  riunisce  lai  Ipiarto  muscolo  Ànterossqo  estirpo, 
od  al  lendine  che  l'estensore  lungo  comune  maiida.aj.qpiulo 
dito.  Le  quattro  altro  linguette  camminano  obbliq ^niente 
da  dietro  in  avanti  e da  dentro  iti  iuora;  si  fissano  alla  fac.r 
eia  dorsale  del  secondo,  terzo,  quarto  e quinto  dito.  Giun- 
te alle  base  delle  falangi  posteriori  , diventano  più  larghe  , 
si  assottigliauo  un  poco,  e nel  tempo  stesso  proveggono  la 
quarta  in  fuori,  le  tre  altre  in  dentro,  di  un  prolungamento 
snttilg,  triangolare' e formato  di  fibre,  perpendicolari,  il, qua- 
le si  dirige  da  su  in  giù,  si  attacca  in  parte  alla  ba^c  delT, 
a prima  falange,  ed  in  parte  ancor*,  si  confonde  col  tendf-1 
Ine  de’  musanti  metatarsi. 

Passando  su  la  capsula  sinoviale  della  prima  articolazio- 
ne falangiena,  questo  tendine  talvolta  assume  la  natura  di 
cartilagine.  Su  la  seconda  articolazione,  si  allarga  e si  parli- 
sce più  o meno  visibilmente  iu  due  linguette  laterali.,  else 
convergono  iu  avanti,  e dopo  di  essersi  riunite  si  attaccano,, 
alla  faccia  superiore  della  terza  falange,  immediatamente  ‘lar- 
vatale al  suo  orlo  posteriore.  > nilil 

Su  l’articolazione  def,  piede  tra  il  tendine  di  questo  musco-, 
lo  e ’l  legamento  capssplaje  trovasi  una  hijgsa, mimosa  oblong*., 
L’  estensore  comune  delle  dita  de  pie.di  solleva  Ùj  quafyi, 
tro  dita  che  sieguono  l'alluce,  e le  distende,  piega  VArlÌ£Prt 
lazione  tibio-larsietia,  ed  iunalza  cosi  il  piede,, , o ùf,a  la  gam- 
ba nel  davante  ed  in  giù.  i.  ;p  n«,..iil>fo  fl 

Questo  muscolo  ed  il  precedente  agispono  pt  ipcspaltnen- , 
te  ucllo  star  su  le  dita  de'  piedi , poiché  lassano  ,)*  gamba: , 
L estensore  comune  delle  diut  de’ piedi  corrisponde  all’ 
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estensore  lungo  comune  delle  dila  della  mano.  11  picciolo 
]wroneo,  e mancando  esso,  una  parte  del  lendine  del  corto, 
rappresola;»  l' estensore  proprio  del  picciolo  dito. 

Quest’analogia  diventa  ancora  più  rimarchevole  quando 
la  porzione  del  flessore  lungo  comune  che  appartiene  addi- 
to picciolo,  e’1  terzo  perone»,  sono  del  tutto  separali  dal  re- 
sto del  muscolo  {i)s  , „■ 

a.  Estrusore  lczgo  proprio  dell’  zli.dce 

»a54-  I /estensore  lungo  proprio  dell'alluce  , peronco 
*opra>falangettieno  dell'alluce  Ch.  (musculut  ex  terno  r hal- 
IdoU  proprius  longus  ),  muscolo  sottile  e semi -peoni forme, 
con  fibre  carnose  nasce  da’  due  terzi  inferiori  della  faccia 
inserita  del  perone,  e dalla,  faccia  anteriore  del  legamento 
iutéroweo.  Inferiormente  , riceve  ancora  talune  fibre  dalla 
faccia  esterna  della  tibia»  * r ,»■•»  , • , . , • ,,  > 

• il  suoi  fasci  ti  attaccano  ad  un  tendine  che  cammina 
lungo  !’ orlo  anteriore  dei  muscolo,  aumentando  a poco  a- 
poco  di  larghezza,  passa  a traverso  una  scanalatura  partico*- 
laee  del  - legamento,  crociato  del  dosso  del  piede,  Tarn  dentro' 
e od  davante,  sul  tarso  , lunghesso  il  suo  orlo  interno  , e 
va  a fissarsi  alfe  feccia  superiore  della  falange  delle  unghie- 
dell’alluce.  * • ■ . -.  .....  ,.  ».  , 

Sol  dosso  dell’  articolazione  libio-latsiena , il  tendine  db 
questo  muscolo 'è  inchiuso  in  una  guaina  mucosa. 

Esso  rialza  l’alluce  interamente»  > . t 

ia5S»  Questo  muscolo  spesso  è più  o meno  compiuta-  1 
mente  doppio.  In  questa  congiuntura,  trovasene  talvolta  uri 
altro,  meno  voluminoso,  che  nasce  più  in.  inora. dai  perone, 
e dalla  feccia  anteriore  del  legamento  interessa»,  va  ad  oc- 
cupare 1’  alluce  e si  unisce  al  teudiue  dell’  altro  muscolo, 
o.  si  attacca  al  primo  osso  del  metatarso  , o finalmente  si 
perde  nel  tessuto  cellulare.  Talvolta,  e questa  occorrenza  è 
pàli  comune,  si  stacca  nella  gaipha  stessa,  dall’ orlo  interno 

__  [ '.IV-  . . -,  ^ I.  :■  » (, 

( i)  ftt'ucRonr’/.  cM  clrf  lio  osservati!  (Wff’ Volle 
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del  tendine  normale,  un  altro  lendine  più  picciolo  , die  V 
inserisce  nel  lato  tibiale  delle  due  falangi  Queste  anomalie 
sono  imporianti,  perche  assomigliano  la  conformazione  <|cH' 
estensore  lungo  proprio  dell’  alluce  a quella  dell’  estensore 
proprio  del  pollice  ; parimenti  che  dall'altro  lato,-  l'aivui* 
dell'estensore  corto  «lei  pollice,  o la  sua  fusione  col  gran- 
de, ravvicina  la  conformazione  della  mano  a «[ueiia  del  piede. 

' ■'  3 Tibiale  aste m ose.*'  >••»  • 

- ji56.  Il  tibiale  o gambiera  anteriore,  tibio- sopra- tar- 

sie»* , Ch.  ( iiiusculus  tibiali s , s.  trbiaeut  antica «,  s.  co- 
tenne musculus , s.  hippicui  ),  il  più  forte  de’,  tre  muscoli 
anteriori  della  gami»,  nasce  immediatamente  a lato  al  pe- 
roneo  lungo  , e coperta  quivi  da  un  largo  tendine,  che  si 
spande  su  la  sua  faccia  anteriore,  dalla  faccia  inferiore  del- 
la parte  esterna  del  capo  della  tibia,  e più  giù,  dalla  faccia 
esterna  di  quest’  osso  , fino  all’  al  tema  del  suo  terzo  in- 
feriore, iu  modo  che  le  sue  fibre  a poco  a'  poco  provengo- 
no solamente  dalla  -parte  posteriore  di  questa  taccia  f ed 
anche  dall’orlo  interno.  Al  tempo  stesso  nel  suo  cammino 
ne  riceve  di  quelle  che  nascono  dal  periostio,  'fatto queste 
fibre,  che  camminano  obbliquameqte  hi  avanti,  si  attaccano 
ad  un  tendine  auteriore,  il  quale  non  è libero  che  il*  uni» 
piccolissima  parte  della  sua  lunghezza  in  basso,  ma  che  si 
stende  nell'interno  deè  mossolo,  molto  al  di  il»  dei  suo  mez- 
zo. Questo  tendine,  clic  è fortissimo,  scende  obbliquameute  in 
dentro,  passa  sa  la  faccia  anteriore  deh’  articolazione  tibio- 
tarsiena,  si  situa  all’orlo  interno  del  piede,  ove  è raucsuio 
da  una  striscelta  lega  uieo  tosa,  obbliqun  da  su  in  giù  e do- 
vente in  dietro  , la  quate si  stende  dallo  sca Ioide  al  primo  cu- 
neiforme, e va  in  fide  con  due  cotte  linguette  ad  attaccar- 
si  alla  parie  interna  della  faccia  inferiore  del  gran  cuneifór- 
me, come  pure  alla  base  dell’osso  metatarso  dell’  alluce. 

Dirimpetto  aU’  articolazione  del  piede,  il  suo  tendine  è 
rinchiuso  in  una  guaina  mucosa. 

Solleva  il  piede  , e'1  fa  girare  sul  suo  asse , in  modo 
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che  la  sua  pianta  guarda  in  dentro,  e'1  suo  orlo  interno  in  sopra. 

Corrisponde  a'  muscoli  radiei  della  mano. 

ARTICOLO  QUINTO. 

. T(  » i ...  . s . . , * 

De’ MUSCOLI  DEL  PIEDE 

* *« 

• * - - , . • » * 

ia5^.  I muscoli  del  piede  nascono  dal  tarso  e dal 
metatarso,  e si  attaccano  tutti  alfe  falangi  delle  dita  de’pie- 
di.  Son  messi  sul  dosso  del  piede,  nella  sua  pianta,  a’ suoi 
orli  interno  ed  esterno.  Gli  uni  son  comuni  a molle  dita  de* 
piedi;  altri  son  propri!  esclusivamente  a talune  di  queste  ap- 
pendici, specialmente  al  grosso  ed  al  picciolo  dito.  Questi  ul- 
timi sono  ripetizioni  di  quelli  chè  si  dividono  tra  più  dita. 

i ".  Muscoli  del  dosso  del  piede. 

' • »"  * ’ * * * • . 4 J 

iaS8.  Indipendentemente  da'tendini  dell' estensore  lun- 
go delle  dita  de’  piedi  e de’due  peronei  , trovasi  ancora  sai- 
dosso  del  piede  uu  muscolo  chiamato  pedieo. 

• v • , • * j 

Panino  / 

ia5f).  Il  pedieo , estensore  corto  comune  delle  dita,, 
calcanro-sopra  falnngeltieno  comune , Ch.  j [muscuius  exten- 
sor  digitarti m pedis  communi s brevit , s.  pediacus  exter- 
nus  ) muscolo  piatto  e formato  di  quattro  ventri  allungati  e 
rifondati  , nasce  dal  dosso  dell’  apolisi  anteriore  del  .calca- 
gno, si  dirige  in  avanti  ed  in  dentro,  scostando  i suoi  ven- 
tri fra  loro,  e con  quattro  tendini  si  attacca  alle  quattro 
dita  interne  del  piede.  Questi  tendini  , nel  loro  cammino  sol 
meiatarso,  incrociano  quelli  dell’ estensore  lungo  cornane  del- 
le dita  de'  piedi:  ma  su  le  dita  Stesse  son  messi  piti  iti  fuori 
di  quelli.  I tre  esterni  si  confondono  intimamente,  merce  il 
margine  loro  esterno,  col  margine  esterno  de’lendini  dell’esten- 
sore lungo  comune,,  e formano  conseguentemente  la  metà  lo" 
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ro  esterna  : ma  il  piu  interno , quello  che  va  al  dito  allu- 
ce, non  si  unisce  affatto  al  tendine  corrispondente  del  fles- 
sore lungo  , ed  al  di  sotto  di  esso  si  attacca  all'orlo  poste- 
riore dei  dosso  della  prima  falange  del  dito. 

Questo  muscolo  stende  le  quattro  dita  interne  e le  di- 
rige un  poco  in  fuora. 

1260.  Sovente,  il  suo  ventre  interno  c separalo  dagli 
altri,  molto  più  ohe  questi  non  lo  sono  tra  esfi.  Frequeu- 
tissimamenle  forma  un  muscolo  del  tutto  distinto  , ciò  che 
inerita  di  essere  notato  , a motivo  della  rassomiglianza  più 
considerevole  che  questa  particolarità  stabilisce  tra  gli  arti 
superiori  e gl’  inferiori.  Nemmeno  è raro  che  gli  altri  ven- 
tri , od  anche  tutti,  sieno  staccati  interamente  in  tutta  la 
lunghezza  loro,  analogia  notabile  con  quella  che  esiste  ne- 
gli augelli.  Da  un’  altra  parte  è assai  frequente  che  il  pe- 
dieo  offra  ventri  soprannumerarii.  Il  più  ovvio  si  è un  pic- 
ciolo fascio  carnoso  posto  tra  l’  interno  e quello  che  comu- 
nemente nomasi  il  secondo  -,  il  suo  tendine  jsi  attacca  al  se- 
condo osso  del  metatarso,  od  alia  faccia  tibiale  del  secondo 
dito  del  piede.  Questo  muscolo  accessorio  , notato  già  da 
Albino  (1)  e che  sovente  ho  veduto,  è rimarchevole  in 
quanto  lo  si  dee  considerare  come  una  ripetizione  dell’esten- 
sore proprio  del  dito  indice. 

Talvolta  ancora,  «ella  sua  estremità  anteriore,  il  secon- 
do ventre  si  divide  in  due  làsci  , o manda  due  lendiui  al 
secondo  dito  del  piede. 

I lendini  del  terzo  e del  quarto  venfre  fendonsi  spes- 
so in  modo  a risultarne  pel  terzo  dito  un  muscolo  , od  al- 
meno un  tendine  estensore  ; questa  disposizione  fa  avverti- 
re che  nella  mano  1’  estensore  proprio  dell’  indice  è talvol- 
ta ripetuto  da  uu  estensore  proprio  del  terzo  dito. 

Dopo  quest’  anomalia,  quella  che  più  spesso  s’incontra 
consiste  nella  presenza  di  un  picciolo  ventre  particolare  pel 
quinto  dito.  L’ ho  parimenti  parecchie  .volte  osservata , ed 

...  . •<  .1  I 

» 1 — 

(1)  //ir  (or,  tnusculorum  , p.  6oa. 
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essa  è importante  , come  analogia  , sia  con  le  scimie  (i)  , 
sia  con  1’  estensore  proprio  del  picciolo  dito. 

II.  Muscoli  della  pianta  del  piede. 

1261.  Nella  pianta  del  piede  trovasi  la  maggior  parte 
dc’muscoli  di  questa  parte  dell'arto  inferiore  (2).  In  fat- 
ti , oltre  il  capo  breve  deli  estensore  lungo  comune  delle 
dita  di  già  descritto  ( $ 1244  ) , vi  si  trova  il  flessore 
corto  comune , 1’  abduttore  e ’l  flessore  del  grosso  e pic- 
ciolo dito , l’ adduttore  dellW/uce,  i lumbricali  e gY  inter  ossei. 

L’  abduttore  dell'  alluce  occupa  1'  orlo  interno  del  pie- 
de , e quello  del  dito  picciolo  , 1’  orjo  esterno.  Una  parte 
considerevole  però  di  questi  muscoli  fa  al  tempo  stesso  spor- 
genza nella  pianta  , in  modo  che  il  miglior  metodo  consi- 
ste a studiarli  contemporaneamente  agli  altri  muscoli  delle 
dita  cui  appartengono  , e considerarli  come  muscoli  infe- 
riori del  piede. 

Descriverò  prima  i muscoli  comuni  , poi  i particolari, 
ma  pria  di  tutto  1'  inviluppo  loro  aponeurolico  comune. 

1.  Aponeurosi  plantare. 

1262.  L 'aponeurosi  plantare  ( aponeurosi*  plantari*  ) 
strato  lendinoso  fortissimo  e composto  di  fibre  longitudinali, 
nasce  dalla  faccia  inferiore  della  tuberosità  del  calcagno  , 
immediatamente  al  di  sotto  della  cute , cui  è unita  intima- 
mente. Di  là  va  in  avanti,  ove  si  allarga  molto.  Giunta 
all’  orlo  esterno  del  metatarso , si  divide  in  cinque  linguet- 
te, che  corrispondono  alle  cinque  dita  de’  piedi,  e che  so- 
no attaccale  fra  loro  con  fibre  trasversali. 


(1)  Meckcl , Beytidge  Zar  vergleichtndcn  Anatomie  , t.  II. 

fase-  I.  , . 

(a)  A-F.  Walllicr,  Traclaliones  de  arlic.  ligam.  et  muse,  inr 
cessu  dirigendis  sup  pieni.  tubulamq.  novam  planine  bum.  ped-  ex  hi  " 
bens.  Lipsia,  1731.  — D.  C.  de  Courccllcs  , /con.  muse,  pianta * 
ped.  , eorumq.  descriptio  , Amsterdam  , 1760. 
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Quest’aponeurosi  protegge  e fissa  i muscoli  delta  pian- 
ta del  piede  , al  tempo  stesso  clic  multiplica  la  superficie 
d’ inserzione  di  parecchi  tra  essi. 

2.  MUSCOLI  COMUNI  DELLA  PIANTA  DEL  PIEDE. 

a.  Flessore  corto  comune  delle  dita  de'  piedi. 

i»63.  Il  flessore  corto  comune  delle  dita  de'  piedi  , 
calcaneo-sotto-falanginieno  comune  , Gli.  ( musculus  Jlexor 
digitorurn  pcdis  communis  , brevis  , s.  perforatiti  , s.  su- 
blirnis  , s.  pediaeus  inlernus  ),  c allungato  , quadrilatero  , 
più  grosso  in  dietro  , più  largo  , ma  piti  sottile  in  avanti. 
Con  fibre  lendinose  fortissime , che  si  distendono  sopra  una 
porzione  considerevole  della  sua  incela  inferiore,  nasce  dalia 
faccia  inferiore  delia  tuberosità  del  calcagno  , e con  fibre 
carnose  in  quasi  tutta  l'estensioue  della  sua  faccia  inferiore, 
dalla  faccia  superiore  dell’  aponeurosi  plantare  , cui  il  suo 
tendine  posteriore  c anche  aderente.  Posteriormente  è uni- 
to strettamente  iu  dentro  con  1’  orlo  esterno  dell'  abduttore 
dell’alluce,  ed  in  sopra  col  capo  corto  dell’  estensore  lungo 
comune  delle  dita  de’piedi.  Quasi  verso  il  mezzo  della  pian- 
ta del  piede,  si  divide  in  quattro  fasci  carnosi  cortissimi,  che 
presto  degenerano  iu  tanti  tendini  semplici.  Questi  ultimi  si 
attaccano  al  secondo,  al  terzo,  al  quarto  e quinto  .dito.  Co- 
prono quelli  dell’ esleusore  lungo,  e son  molto  più  piccioli 
degli  stessi.  Kclla  loro  parte  anteriore  son  disposti  allo  stes- 
so modo  di  quei  dell'  estensore  superficiale  delle  dita.  Iu 
fatti , un  poco  al  (lavanti  della  estremità  posteriore  della 
prima  falange,  comincia  una  fenditura  romboidale,  che  si  sten- 
de fino  al  davanti  del  mezzo  di  quest'osso.  Per  queste  fen- 
diture passano  i tendini  dell'estensore  comune  profondo  del- 
le dita  de'  piedi.  Le  due  metà  , in  cui  esse  dividono  cia- 
scuu  tendine,  si  riuniscono  iu  uno  spazio*cortissimo,  poi  nuo- 
vamente si  allontanano  , si  allargano  e divergono  davante 
in  dietro,  e,  separate  fra  loro,  mercè  orli  retti  si  fissano  nel 
mezzo  della  faccia  inferiore  della  seconda  falauge. 


.Dil  uii*  elodee 
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'*•  Ciascun  fendine  di  questo  muscolo  « attaccato,  con 
«|ncllo  del  flessore  lungo  clic  gli  corrisponde,  nella  faccia  in- 
feriore delle  dila  de' piedi,  mercè  legamenti  sinoviali  e fibro- 
si assoliti  amplile  simili  a (pietli  clic  raltcngono  i ‘lendini  de’ 
flessori  superficiale  c profondo  delle  dila. 

Questo,  muscoli»  piega  fa  prima  e la  seconda  falange 
delle  quattro  dita  esterne.  -■  I 'i 

13<»4‘  li  quarto  tendine  talvolta  manca,  ed  allora,  spes- 
so , ma  non  sempre,  è surrogato  da  un  tendine  del  flesso- 
re lungo,  in  taluni  individui  , sembra  esservi  antagonismo 
tra  l’estensore  corto  e’I  flessore  corto  delle  dita  de’  piedi  j 
giacche  in  tale  congiuntura,- talvolta  Ilo  trovato,  il  numero 
de'lendini  del  secondo  piu  considerevole  del  solito 

Talvolta  ancora  vi  è un'altra  porzione  del  muscolo  ehi» 
manca  , e per  I’  ordinario  la  più  interna  o Ja  più  esterna, 
lissa  è allora  supplita  ila  altri  fasci  provegnenti  dal  flesso- 
re dell’  alluce  e da  quello  del  dito  picciolo,  ciò  che  ricop- 
ila P isolamento  del  capo  interno  di  questo  muscolo  nelle 
scinde,  e Io  sparire  del  flessore  corto  comune,  qual  musco- 
lo a parte,  negli  altri  mammiferi,  come  pure  negli  augelli. 

b.  Lombricali. 

ia<>5.  I lumbricnlì , planti-sotto-falangieni , Ch.  ( mit- 
tenti luinbricatcs  ),  corrispondono  a quelli  della  inailo  pel 
numero , forma  , e situazione.  Cou  fibre  carnose,  nascouo- 
da’  tendini  del  flessore  lungo  delle  dita  de  piedi,  e con  cor- 
ti tendini,  in  parte  si  attaecairo  al  capo  posteriore  della  pri- 
ma falange  delle  quattro  dita  esterne,  in  parte  con  sottili 
espansioni  lendinose,  a'tendini  dell’estensore  fungo  delle  di- 
ta de’ piedi. 

•v  1 •■14*  1 1 • cy  1*4}  4»:  * ij, 

e.  Interossei. 

, ,1  >5“V, '4  q-,  • C-tY'1'-'  t<  ITU 

1266.  Nel  piede  , come  nella  mano,  trovansi  sette  in- 
lerossci  , melatarso-fnlan gieui  laterali  , Ch.  ( musculi  in- 
terassei ) , che  riempiono  gl’  intervalli  delle  ossa  del  mela- 
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tarso.  Nascono  dalla  parie  posteriore  e dalle  facce  laterali 
di  (jucste  ossa  , ed  i tendini  loro  anteriori  in  basso  coufou- 
donsi  con  quei  dell'  estensore  comune. 

Si  distinguono  in  esterni  ed  interni.  I primi  son  quat- 
tro , tre  i secondi. 

«I.sk.  » d i-sin:  .y  .H  |v-  tf— 1 * 

«.  Interossei  esterni. 

■'Sf  .ammetti  aAtvwNri  •usamn:  '-rteap  di  à»*r* 

1267.  Gl’  interossei  esterni , superiori , o dorsali  (mtr- 
sculi  interossei  externi  , s.  superiores  , s.  dorsale s ) , son 
messi  immediatamente  al  di  sotto  dell'estensore  corto  comu- 
ne delle  dila  de'  piedi  , nel  primo  , secondo,  terzo  e quar-, 
to  spazio  interasseo.  > ... 

^4  11  primo , che  è il  più  interno,  differisce  da’tre  altri  per 
la  sua  forma  e disposizione. 

In  falli,  proviene  solamente  dal  lato  tibiale  del  secondo 
osso  del  metatarso,  e con  un  tendine  corto,  largo  e piatto, 
si  attacca  in  avanti,  al  lato  interno  della  prima  falange  del 
secondo  dito.  E però  sempre  diviso  in  due  capi , superio- 
re 1’  uuo  , più  lungo  e mollo  più  sottile  , inferiore  T altro 
più  corto  e molto  più  grosso. 

11  secondo  , il  terso  e 'I  quarto  son  provveduti  cia- 
scuno di  due  capi,  e s'impiantano  mercè  corti  tendini,  sul 
lato  esterno  o peroneo  della  prima  falange  del  secondo  , 
del-  terzo  e del  quarto  dito  del  piede.  Il  capo  esterno , ebe 
è il  più  grosso  proviene  dalla  parte  posteriore  della  faccia 
interna  dell'  osso  metatarso,  che  siegue  immediatamente  in 
fuora  il  dito  cui  il  tendine  si  attacca,  e dal  Iato  della  pian- 
ta del  piede,  scende  ad  una  profondità  cosà  grande  quanto  il 
capo  interno.  Questo,  che  è il  più  picciolo  , nasce  dalla 
parte  posteriore  della  faccia  esterna  dell’  osso  metatarso- 
che  ha  il  dito  , nel  quale  il  tendine  suo  s’  inserisce  , e 
scende  meno  in  giù  del  precedente.  Le  libre  di  questi  due 
capi  si  uuiscoub  ad  angolo  acutissimo  , e s’ impiantano  in 
un  tendine  comune. 

11  primo  intcrossco  esterno  tira  il  primo  dito  hi  dentro; 
il  secondo  , il  terzo  , il  quarto  pollano  in  luora  le  dita 

de’  piedi  alle  quali  corrispondono. 
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>*’•■■  /S.  Interossei  interni. 

. 

n ->«ir'<i*nr«0  >*Mv*t  «■*!*  ^ ^ 

iifiR.  Cyf  internisti  interni , inferiori  a plantari  (mu- 
linili interassei  interni  , s.  inferiore t,  s.  piantarei  )'*ono 
più  piccioli  (logli  esterni  ed  hanno  un  capo  solo.  Nascono 
da  quasi  tutta  la  parte  posteriore  del  lato  interno  o tibiale 
dei  terrò  , quarto  e quinto  osso  del  metatarso  , e con  un 
lendine  considerevole  si  attaccano  alla  faccia  interna  della 
prima  falange  del  terzo  , quarto  e quinto  dito  de’  piedi. 
Questo  tendine  è strettamente  unito  alla  capsola  dell’  arti- 
colazione  metatarso-falangiena  , e manda  un  prolungamento 
a quello  dell'  estensore  comune.  " 

tg  Questi- «uusaoli  dirigono  il  terzo,  il  quarto  e’1  quinto 
dito  in  dentro,  verso  l’alluce.  ' d- 

lab  eui^Mt  •ns®bd  «liti  I**  w "-initut  ****dfr  site  •nei**  U 
J ■*.  i.n  -i  muscoli  psoprii  dulie  dita  di’  piedi.  ‘"I'"1 
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),i  tsliq,  Possonsi  considerare  come  muscoli  propr-ii  quel- 
li dell’ alluce  e ,del  picciolo  dito.  > »,'ì  ' ‘>v-  • -d  ri 
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• Abduttore  dell'  alluce. 


1370.  L’ abduttore  dell'alluce , metalarso-sotto-falan- 
gieno  dell'  alluce  , Ch.  ( nmsculus  abduclor  kallucis  ) è 
il  più  forte  di  lutti  i muscoli  oorti  di  quest  appendice», 
Con  molte  linguette  distinte,  nasce  dal  lato  esterno  del  tar-d 
so  e del  metatarso,  c si  attacca  al  lato  interno  dell’  atluoevi 
I^er  sf  ;npli licare  la  descrizione , si  possono  riferire  queste 
diverse  linguette  a due  capi.  f .i' 

e/  Il  capo  posteriore , che  è il  più  voluminoso  , con  due 
hgndecelie  , una  inferiore,  più  lunga,  nasce  dalla  parte  ini- 
feriore  del  lato  interno  della  tuberosità  del  calcagno  , su- 
periore l’altra,  più  corta,  dalla  parte  superiore  e prominen- 

te, della  Incoia  interna  del  corpo  del  calcagno,  ‘luti,  - 
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Il  capo  anteriore,  il  più  picciolo,  con  tre  o quattro 
linguette  distinte,  nasce  dalia  faccia  interna  ed  anteriore 
dell  astragalo  , dello  scatoide  , del  primo  cuneiforme  e 
del  primo  metatarso. 

Il  tendine  posteriore  di  questi  due  fasci  li  copre  dal- 
ia origine  loro  (in  alla  «stremila  inferiore  , in  sotto.  L.’ 
anteriore,  che  è molto  piu  forte  comincia  tpiasi  .ueJ  me u» 
della  lunghezza  del  ventre  posteriore  , e si.  trova  messo  ai 
lato  iuteruo  , ia  modo  che  le  fibre  de’duo  ventri,  che  cam- 
minano da  dietro  in  avanti  e da  fuora  in  deutro,  vi  s'inse- 
riscono ad  angoli  acuti. 

Questo  ultimo  tendine,  quando  non  è più  visibile  all’ 
esterno , si  profonda  molto  in  deutro  del  muscolo  stesso  , 
ove  va  da  avanti  in  dietro  e si  divide  in  parecchi  raggi 
considerevolissimi.  Anteriormente,  talora  mercè  dne  linguet- 
te, si  attacca  alla  faccia  inferiore  ed  alla  faccia  interna  del 
capo  del  primo  osso  metatarso  , alla  faccia  interna  del 
legamento  capsolare  della  prima  articolazione  inelatar$o-fa- 
langiena,  e precisamente  alla  parte  interna  ed  inferiore  del- 
la base  della  prima  falange  dell’  alluce  , ove  aderisce  inli-l 
inamente  al  flessore  corto  della  dita. 

Questo  muscolo  tira  in  deutro  1’  alluce  e ’l  piega  un 
poco. 

fi.  Flessore  corto  dell’  alluce. 

•**>*..  ■*■*•*>>*■  J fujj  ‘ 

1 ,7 1 ■ Il  flessore  corto  dell'  alluce  , tarin-sotlo-f nltut-‘. 
pieno  del  primo  dito  del  piede  , Ch.  ( musco  lo  s Jlexor 
hallucis  propria ts  bradi  y,b  molto  piu  corto  dell’abdut  * 
ture.  Strettamente  unito  al  capo  lungo  dell’  abduttore  dell' 
alluce  , nasce  indietro  dalla  guaina  lendinosa  del  peroiifco* 
lungo.  Per  lo  più,  può  dividersi  la  sua  eff  rètti  iti  postbHó-' 
re  in  due  ventri  , uno  intento  , esterno  1’  alito'.  Di  'Pa  va 
in  dentro  ed  in  avanti.  Con  un  tendine  cèrto  ,'  e più'  o 
meno  diviso,  si  attacca  alla  parte  posteriore  del  Iato  infe- 
riore della  base  della  prima  falange  dell’alluce.  Questo  len-^ 
«liue  spesso  è unito  a quello  dell’  adduttore  in  fuora  ; in$- 
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la  sua  parte  anteriore al  disotto  delle  due  metà  del  capo 
del  primo  osso  metatarso,  contiene  due  ossi  sesamoidi  inessi 
T urto  a lato  dell’altro.' 

Questo  muscolo  piega  la  prima  falange  dell'  alluce. 
y.  Adduttore  dell’  alluce. 

• »*  M£  I B ."J  * •;  V pii,  ninUr  : ■ i't  1 ••'il  Vi-  «4 

1173.  L’  addutorc  dell'  alluce  , calcnneo-iottn- falan- 
gi e no  dell'alluce , Ch.  ( musculus  adductor  hallucis ) è un 
muscolo  considerevole  , guernito  di  due  ventri. 

Il  ventre  posteriore , molto  più  forte  dell’altro,  è mes- 
so al  di  sopra  ed  in  fuora  del  flessore  corto  dell’  alluce. 
Proviene  dal  lato  inferiore  della  base  del  terso  e del  quarto, 
spesso  ancora  del  secondo  osso  metatarso,  e dalla  guaina  del 
peroneo  lungo  , al  di  sopra  del  flessore  corto  dell’  alluce. 
Nel  davanti  è guernito  nella  sua  faccia  esterna  c nella  infe- 
riore di  forti  espansioni  tendinose,  che  si  riuniscono  per  dar 
origine  ài  tendine  anteriore  ; questo  unito  al  tendine  ester- 
no del  flessore  corto  ( § tati  ),  si  attacca  alla  parte  ester- 
na della  base  del  primo  osso  del  metatarso. 

Il  ventre  anteriore  , molto  più  picciolo  e più  debole 
del  posteriore,  nasce  dalla  faccia  inferiore  ed  interna  del  le- 
gamento capsolaret  tra  1’  osso  del  metatarso  e la  prima  fa- 
lange del  quarto  e quinto  dito  , talvolta  ancora  dalla  par- 
te anteriore  del  quinto  metatarso.  Cammina  obbliquamente 
da  dietro  iu  avanti  e da  fuora  in  dentro,  immediatamente 
al  di  sotto  della  estremità  de’  muscoli  iuterossei , tra  essi 
ed  i tendini  del  flessore  comune  profondo  delle  dita  de’ 
piedi.  Con  un  tendine  sottile  e corto,  si  attacca  a quello 
dell’  abduttore  dell’  alluce. 

b Muscoli  del  dito  picciolo. 

>1  , iv  J , j bv  Ìzmmm 

«.  Abduttore  del  picciolo  dito. 

1 573.  L’  abduttore  del  dito  picciolo  , calcanco-sotfo- 
falangieno  del  picciolo  dito , Cli.  ( musculus  abductor  di- 
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giti  quinti  ) , il  più  lungo  de’  due  muscoli  di  quest’  appen- 
dice, è,  come  l’abduttore  dell’alluce,  provveduto  di  due 
ventri  , posteriore  P uno  più  considerevole , anteriore  1’  al- 
tro piu  picciolo. 

Il  ventre  posteriore , coperto  in  sotto  ed  in  dietro  da 
una  forte  aponeurosi  , nasce  dalla  parte  posteriore  della 
faccia  inferiore  della  tuberosità  del  calcagno  , ed  un  poco 
ancora  dall1  anteriore.  Il  venire  anteriore  proviene  dall’  or- 
lo inferiore  della  tuberosità  del  quinto  dito.  Entrambi  ai 
fissano  in  fuora  ad  un  tendine  forte  e largo  , che  si  e- 
stende  moltissimo  in  dietro  nella  sostanza  del  muscolo  e 
che  si  attacca  alla  parte  esterna  della  faccia  inferiore  della 
buse  della  prima  falange.  •uv<n<l 

, •>.  fi.  Flessore  corto  del  dito  picciolo,  i 

12^4-  Il  flessore  corto  del  picciolo  dito  , tarso-sotto- 
falangi  eno  del  dito  picciolo , Ch.  ( musculus  Jlexor  digiti, 
quinti  proprius  brevis  ) , è molto  più  picciolo  del  prece- 
dente. Nasce  dalla  parte  interna  del  lato  inferiore  della  bar(1 
se  del  quinto  osso  del  metatarso,  e da  tutta  la  faccia  ipfe- 
riore  del  suo  corpo.  Quasi  sempre  si  può  dividere  in  dtftf, 
ventri  , interno  1’  uno  , esterno  1’  altro.  Più  spesso  ancora, 
con  due  tendini  distinti,  si  attacca  alla  parte  interna  del 
lato  inferiore  della  base  della  prima  falange. 

1275.  I muscoli  del  grosso  e picciolo  dito  possono  es- 
sere riferiti  ad  altri  muscoli  del  piede,  come  ho  fatto  ve- 
dere che  quei  del  pollice  e del  mignolo  potevano  riferirsi , 
a que’  della  mano.  L’  abduttore  dell’  alluce  è il  primo  in- 
terasseo esterno,  e ’l  ventre  posteriore  dell’ abduttore  , il 
primo  interasseo  interno.  Il  ventre  anteriore  di  questo  ulti- 
mo rappresenta  il  primo  lumbricale.  Il  flessore  corto  corri- 
sponde al  flessore  corto  comune  delle  dita  de’  piedi.  L ab- 
duttore del  dito  picciolo  è 1’  ultimo  interasseo  esterno.  In 
fine,  il  flessore  corto  di  quest’appendice  può  essere  considerato 
come  una  dipendenza  del  flessore  corto  comune  delle  dita 
de’ piedi  , a motivo  del  poco  sviluppo  che  il  quarto  ten- 
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dine  di  questo  acquista  nella  maggior  parte  degl' individui. 

Paralello  tra’mujcoli  delle  diverse  regioni  del  corpo. 

1276.  I muscoli  delle  diverse  regioni  del  corpo  sono 
siati  già  pai  agonati  fra  loro  secondo  tutte  le  direzioni  t 
descrivendo  ciascuno  in  particolare.  Essi  confermano  anco- 
ra la  legge  in  forza  della  quale  , un1  analogia  più  marcata 
esiste  tra  la  metà  superiore  ed  inferiore  del  corpo  , che 
tra  l'anteriore  e posteriore.  la  fatti,  da  una  parte,  si  osser- 
va, che  molti  muscoli  che  si  succedono  da  su  in  giù,  sono 
gli  uni  ripetizioni  degli  altri  , ciò  che  è specialmente  evi- 
dente per  quelli  che  trovansi  tra  le  vertebre , o tra  queste 
e 'i  capo  : dall'  altra  , i muscoli  degli  arti  si  corrispondo- 
no manifestamente  , e le  differenze  che  oiTrono  , come  quel- 
le che  v’  hanno  tra  le  ossa  e4  i legamenti  , dipendono 
principalmente  dalla  maggior  solidità  degli  arti  inferiori  e 
dalla  maggiore  mobilità  de’  superiori  , sia  che  si  consideri- 
no in  totalità  e nelle  loro  relazioni  col  tronco  , sia  che  si 
esaminino  nelle  loro  particolarità  , e si  riguardino  le  rela- 
zioni delle  diverse  parti  fra  loro.  Avvien  frequentemente  p 
che  una  disposizione  innormale  de’  muscoli  appartenenti  tC 
due  arti  , renda  1’  analogia  che  esiste  tra  loro  più  perfetta 
e più  palpabile  ancora  che  non  soglia  esserlo  , e , se  non 
fallo  , di  tutti  i sistemi  organici.,  il  muscolare  è quello  in 
cui  il  più  spesso  incontratisi  di  cotali  anomalie  nella  confi- 
gurazione , le  quali  stabiliscono  una  rassomiglianza  più  vi- 
sibile dell’  ordinario  tra  la  faccia  anteriore  e la  posteriore 
del  corpo  , come  tra  la  sua  metà  superiore  e la  inferiore. 

Rispetto  a ciò,  si  può  ricordare  che  avvien  sovente  d’ 
incontrare  un  muscolo  sternale  anteriore,  che  fìssa  un’ ana- 
logia tra  1’  uomo  c gli  animali  , e la  cui  esistenza  è si  Ri- 
marchevole sotto  amendue  le  relazioni:  che  nemmeu  è ra- 
do  di  trovare  un  capo  corto  al  bicipite  brachiale,  all’esteu- 
spre  corto  del  dito  medio,  ec.  Parimenti  ancora  vedonsi  so- 
vente i muscoli  degli  arti  inferiori  imitare  quei  degli  arti  su- 
periori. Questi  però  più  di  quelli  sembranmi  disposti  ad  offrirò 
T.  II.  3a 
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anomalie  assimila  trio*  nella  configurazione  loro,  ciò  che  di- 
pende probabilmente  da  una  legge  generale  , di  cui  il  siste- 
ma vascolare  ci- confermerà,  e che  prova,  che  i vizii  di  con- 
formazione sono  più  frequenti  negli  arti  pelvici  che  in  quei 
del  petto. 

CONSIDERAZIONI  SI) 'MOVIMENTI  DEL  CORPO  UMANO  INGENERALE. 

1 377.  Dopo  aver  descritto,  gli  uni  appresso  gli  altri,  i 
diversi  organi  della  locomozione  , convien  esaminare  in  po- 
che parole  i movimenti  principali  (1)  che  avvengono  dalla 
loro  cooperazijine. 

Prima  debbo  impiegarmi  a dimostrare,  che  Io  stare  ritto 
Su  gli  arti  inferiori  sia  naturale  all'uomo. 

* ; ■ ■ * « • • • 

A.  star  ritto. 

*»i  4 • • t , • , 

1.  Sistema  osseo.  ' - ' 

-M  f ; • > 

1178.  Posso  indicare  al  proposito  le  condizioni  che  de- 
rivagli" dagli  altri  sistemi  organici  che  quelli  finora  descritti, 
e^ÉHe  si  riferiscono  alla  forma  generale  del  corpo,  poiché 
il  sistema  osseo  serve  di  base  a tutti  gli  altri. 

Còdsideràndb  li  corpo  da  sotto  in  sópra,  nel  sistema  os- 
suti Scubprrtnsi  successivamente  tutte  le  condizioui  che  ren- 
dono lò  stlir  ritto  ftaturàlg'^iruotho. 


1.  Negli  arti  inferiori.  ' , 

•••■•*  •>  1 ■ t-r">  . ->..l  ■ •.u:.-  •»  . « > 

1279.  1.  II  predomìnio  delle  ossa  degli  arti  inferiori 
aò’pra  quelle  de'  superiori; 

2.  L 'aggiustaménto,  là  incastratura  esatta  e perfetta  dei- 
fé’  facce  articolari  di  tutte  queste  ossa,  che  avvifen  solo  nel- 
ló  star  ritto; 


(l)  F.  Rcmliu  , Kecherc.  theoriq.  expérimentales  sur  le  me-* 
cani i.  Jes  mouvem.  et  det  attitud.  dans  i'  homme  ; nel  Iourn.  de 
physiol.  expér.  t.  I , p,  309,  3oi  , L II  , p.  45  , i5G  , *81. 


Digitized  by  Google 


CONSIDERAZIONI  DE*  M0OVIMENTI  DEL  CORPO  EMANO.  4g9 

3.  La  larghezza  del  piede; 

4.  U volume  considerevole  del  tarso  e del  metatarso  , 
iu  riguardo  a quello  delle  dita  dei  piedi  ; 

5.  11  uumero  e'1  volume  cousiderevoli  delle  ossa  sesa- 
moidi; 

6.  La  giuntura  delle  ossa  della  gamba  e del  taA>  con 
un  angolo  acuto  ; g 

7.  La  lunghezza  e la  obbliquità  del  collo  del  femore; 

8.  La  larghezza,  la  escavazionc,  e la  poca  altezza  del* 
le  ossa  degli  ilei. 

, 1 y m\ 

1.  Nel  tronco. 

\ • ; . . • , 

1280.  1.  La  poca  altezza  , la  larghezza  e 1’  incurva- 
mento del  sacro,  del  pari  che  la  inflessione  del  coccige  ili 
dentro  , donde  risulta  , come  pure  dalla  disposizione  delle 
ossa  iliache,  la  forma  particolare  del  bacino  dell’uomo,  che 
nou  sembra  commensurato  altrameuti  che  per  lo  star  ritto  ; 

2.  La  larghezza  e poca  altezza  delle  vertebre; 

3.  La  curvatura  considerevole  delle  costole  donde  risul- 
tano la  larghezza  e la  marcatura  del  torace. 


3.  Nel  capo. 


•ivi  J 


i.  1281  1.  La  situazione  de’condili  e del  gran- forame  deci- 
pitale  in  avanti,  e la  posizione  loro  orizzontale;  ■ 

2.  La  direzione  delle  cavità  orbitali  e nasali  nel  da. 
vanti  stando  ritto,  ed  in  basso  restando  su’  quattro  arti. 


4.  Negli  arti  superiori. 


f’ 


1 . 1282.,  1.  La  cortezza  e la  debolezza  di  questi  arti  prò. 

porzionalinenle  agl’inferiori; 

2.  La  posizione  l’orzata  dell’  avambraccio  e dell’  arti- 
colazione radio-carpicna  nel  camminare  sn’  quattro  arti  ; 

3.  La  mobilità  del  radio;  >L 

4-  La  concavità  e la  larghezza  delle  ossa  del  metatarso 
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e delle- falangi.  Queste  circostanze  indicano  che  le  ossa  de- 
gli arti  superiori  son  destinate  a prendere  gli  obbietti  ester- 
ni, mentre  che  le  particolarità  corrispondenti  agl’  inferiori 
le  mostrano  destinate  a sorreggere  il  eorpo. 

* j il.  Sistema  lecameictoSO. 

i;  ;•  > 

ia83.  Le  particolarith  che  offre  il  sistema  legamento- 
no  sono  : 

1 . La  forza  dei  legamenti  è maggiore  negli  arli  inferiori 
che  ne'superiori,  la  quale  si  accresce  progressivamente  da  sotto 
in  sopra. 

2.  La  debolezza  del  legamento  cervicale  , sebbene  il 

cape  sia  sviluppatissimo,  ed  il  forame  occipitale  messo  più 
in  avanti.  : ’ • 'r 

. r ...  i *:  • - • ♦ 

HI.  Sistema  muscolare,  v,  •. 

.»  e - 

1284.  Molti  argomenti  perenlorii  ne  offre  ancora  il  si- 
stema muscolare.  ■>  .....  «-=•-  ». 

x.  La  forza  considerevole  de’muscoli  degli  arti  inferiori; 

2.  La  forza  somma  e la  disposizione  di  taluni  tra  essi,  cioè: 

a.  La  grossezza  de’muscoli  del  polpaccio  della  gamba, 
il  capo  inferiore  de’  quali  tira  sempre  la  gamba  indietro  e 
la  stende,  mentre  i due  capi  superiori  rattengono  il  «corpo 
indietro,  che  inclina  incessantemente  a cader  nel  davante. 

b.  La  disposizione  de’  flessori  della  gamba  paragonata  a 
quella  dc’flessori  dell’avambraccio;  giacche  uno  de’ue  fles- 
sori lunghi 'di  quella  non  c manifestamente  sviluppato  che 
per  meta,  in  modo  die  il  numero  de’muscoli  corrispondenti 
è più  eousiderevole  nell’avambraccio  che  nella  gamba. 

c.  La  grossezza  de’  muscoli  glutei  , in  particolare  del 
massimo. 

d.  La  moltiplicazione  de’muscoli  nell’avambraocio  per  la 
esecuzione  demovimenti  particolari  alle  ossa  che  li  fanno; 
del  pari  anche  la  differenza  tra  il  numero  e lo  sviluppo  de’mu- 
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scoli  proprii  del  pollice  e del  mignolo  nella  mano,  dell'allu- 
ce e del  diio  picciolo  nel  piede. 

e.  La  situazione  più  declive  di  parecchi  muscoli , che 
occupano  l'avambraccio  negli  arti  superiori,  e’1  piede  sola- 
mente negl'inferiori:  tali  sono,  particolarmente  , il  flessore 
breve  e l’ estensore  corto  comuni; 

f.  La  poca  estensione  della  inserzione  de’ flessori  della 
gamba,  che  favorisce  la  estensione  di  questa  e previene  la 
flessione  forzata  continua  che  sofTre  ne’  quadrupedi. 

g.  La  picciolezza  de’  piccioli  muscoli  del  capo , clic 
riunita  alla  debolezza  del  legamento  cervicale  ed  alla  situa - 
zione  del  forame  occipitale  in  avanti,  forma  un  carattere  con- 
siderevolissimo , specialmente  allorché  si  ha  riguardo  allo 
sviluppo  notabile  di  queste  parli  ne'quadrupedi  , il  capo  de* 
quali  però  è meno  voluminoso  di  quello  dell'  uomo. 

ia85.  Tutte  queste  circostanze  riunite  attestano  basle- 
volmente  che  lo  stare  verticalineute  su  gli  arti  inferiori  c na- 
turale all'uomo.  .. 

Bisogna  iulanto  esaminare  come  questo  star  ritto  tro- 
vasi conservato  nello  stato  di  riposo,  e come  il  corpo  essen- 
do ritto  esegue  movimenti  di  progressipne.  Ci  occuperemo 
dunque  dello  stare  e del  camminare  , valutando  le  modifi- 
cazioni che  entrambi  presentano. 

B-i.-'uitm  ila 

. DELLO  STARE  RITTO. 

. ’ .:  i '•  * ••'•t.n» 

1286.  Il  tronco  e gli  arti  inferiori  agiscono  nello  star  riltdìl 
La  parte  che  vi  prende  il  tronco  consiste:  ” 

1.  Nel  sostegno  che  il  capo  ha  su  la  colonna  vertebrale. 
1.  Nell’azione  de’muscoli  lunghi  del  dosso.  Questi  mu-- 
scoli  che  sono  robustissimi,  empiono  i canali  esistenti  tra  ltì‘ 
vertebre  e le  costole.  Energicamente  si  oppongono' alla  ca- 
dala deKcorpo  in  avanti  , che  produce  il  peso  delle  viscere 
pettorali  ed  addominali  messe  al  davanti  della  colonna  verte- 
brale. A tal  effetto  , sono  molto  più  sviluppati  nella  parte 
loro  inferiore  che  nella  sommila  loro.  Anche  in  questa  re- 
gione avvien,  che  la  stanchezza  *e’l  dolore  si  fan  più-vivatnen- 
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te  sentire,  allorché  per  lunga  pezza  si  sta  in  piedi,  soprat- 
tutto quando  per  molto  tempo  ticnsi  il  corpo  pendente  innanzi. 

Il  tronco  è portato  dagli  arti  inferiori.  Tutte  le  volte 
che  lo  stare  caDgia,  tl  bacino  gli  olfrc  un  largo  punto  di 
appoggio  da  sorreggere  il  peso  suo  e quello  del  capo,  che 
vieti  sostenuto  dalia  colonna  vertebrale.  L’  articolazione  de* 
femori  con'gl’ilei,  prima  della  nnione  loro  con  la  spina,  accre- 
sce la  estensione  di  questa  base  di  sostegno. 

Stando  in  piedi il  peso  del  corpo  vien  trasmesso  da 
questa  base  alla  coscia  poi  alla  gamba,  in  fine  al  piede  , 
in  modo  che  in  ultima  analisi,  il  corpo  poggia  sopra  questo. 

Nello  stare  consueto  su  due  piedi  , indipendentemente 
dalle  particolarith  relative  agli  arti  inferiori,  e che  ho  fatto 
<Ìi  sopra  notare  , 1’  allontanamento  di  questi  due  arti  pro- 
dotto dalla  larghezza  del  bacino  e dalla'  lunghezza  del  collo 
de’femori,  è specialmente  vantaggiosissimo,  in  quanto  che  au- 
menta molto  la  base  di  sostegno  che  cade  ira  le  due  pian- 
te de*  piedi  ; quindi  lo  star  in  piedi  divien  incerto  e vacil- 
lante quando  , la  lunghezza  di  questa  base  vien  diminuita 
col  ravvicinamento  de’  piedi. 

Lo  stare  in  quanto  dipende  dagli  arti  inferiori  é 
effettuato  in  un  modo  attivo  da  tutt’i  muscoli  che  nascono 
dal  tronco  e dalle  diverse  sezioni  di  queste  membra.  Que- 
sti muscoli  coutraggonsi  da  sopra  in  sotto,  muovono  in  tal 
modo  le  sezioni  dell’arto  messo  loro  immediatamente  di  so- 
pra , ed  agiscono  in  una  direzione  inversa  di  quella,  il  ri- 
sultamento  della  quale  è il  cammino  , poiché  essi  ravvici- 
nano il  punto  il  meno  mobile  a quello  che  lo  è dippiù. 
Perciò  i più  attivi  sono:  i.°i  glutei,  che  traggono  il  tron- 
co in  dietro;  a " i tre  flessori  della  gamba,  che  impedisco- 
no al  bacino  d’  inclinarsi  al  davante  ; 3.°  gli  estensori  del- 
la coscia  , tranne  il  retto  , che  non  fanno  cader  in  dietro 
> questa  5 4-“  >1  capo  inferiore  del  tricipite  surale , che 
manticlle  la  gamba  sul  piede  , in  una  direzione  intermedia 
tra  la  flessione  e la  estensione. 

Gli  altri  muscoli,  che  limitano  l’azione  de’dcscrilti,  so- 
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no  poco  allevi  o del  lutto  inerti,  e 1'  aziouc  Joro  è sol  pas- 
sala da  quglla  degli  altri.  , 

Lo  star  su  di  un  piede,  ossia  clic  uu  sol  arto  sorreg- 
gi il  peso  del  corpo  intero  , è rendalo  possibile,  special- 
mente dalla  lunghezza  del  collo  del  femore  e dalla  largbctr 
za  della  pianta  del  piede.  Questa  posizione  del  corpo  è 
mantenuta  principalmente  dall'  azioue  de’ muscoli  messi  al 
lato  esterno  degli  arti  inferiori  , da' muscoli  larghi  dell' ad- 
dome e da’ quadrali  de' lombi,  i quali  agiscono  da  sotto  in 
sopra  , impedendo  al  corpo  di  cader  dal  lato  opposto,  ove 
non  trovasi  per  esso  appoggio  alcuno. 

Nello  star  su  le  dita,  de’piedi,  non  havvi  altro  cangia- 
mento die  le  relazioni  delle  ossa  dqtJa  gamba  con  1'  aziPUC 
de' suoi  muscoli.  Le  dila  de' piedi  sono  stese  per  quanto  è 
possibile  su  le  ossa  del  metatarso,  il  pb-de  lo  è parimenti 
so  la  gamba  , ed  allora  riutero  peso  ilei  corpo  poggia  su 
le  dita  come  su  le  ossa  sesamoidi  del  piede  , il  volume  e 
numero  delle  quali  son  considerevoli. 

Questa  posizione  vien  effettuata  principalmente  dalJ'dzioue 
contemporanca  de'muscoli  messi  su  le  facce  anteriore  e po- 
steriore della  gamba  e del  piede:  il  tibiale  anteriore,  i.|»e- 
ronei,  il  corto  specialmente,  gli  estensori  delle  dita  de’pie- 
di in  avanti,  tricipite  surale  in  dietro  ne- sono.  i. prin- 
cipali agenti.  . • 

Nel  tempo  stesso,  le  dita  de'picdi  poggiano  fortemente 
sul  suolo  con  1'  azione  de’  flessori  loro  : donde  consegne 
e. In'  son  meglio  fissali  , n elio  preveggono  i muscoli. di  un 
punto  di  appoggio  più  solido. 

• ’ ! • p c '»  ••  •;  > » s ’ 

.•>’>  ■ , ì /m<»  6.  Dei.  camminare.  «•'.  • • • • ;j 

-O".  I V.  -Ilj  -j IjMJl  „ ...  I | 

1287.  I b «ammiri are  c. operato  dallo  spostamento  itegli 
•arti  inferiori,  ohe-  alternati vomente  muovonsi . sia  in  .aVbiffi, 
sio  >t>.  dieira  o di  fianco  ,in  modo  clic  si  stabilisca  tuba 
distanno  fra  essi  , e conseguentemente,  il  resto  del.  corpi  1 
poggia  su  di  uno  di  essi  solamente.  Ciascun  muovimene  per 
lo  quale  utr  arto  si  solleva  dal  suolo,  si>  allontana  duli  allro 
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c si  rimette  sul  snolo  , è un  passo.  Questo  muovinienlo  , 
in  qualunque  verso  avvenga,  dipende  principalmente  dal  ri- 
movimento  dell’  articolazione  femorale  , che  nel  cammino  è 
piegata  in  avanti,  del  pari  che  nel  camminar  laterale;  ed 
al  contrario,  estesa  nel  camminar  retrogrado. 

Quando  si  cammina  in  avanti  od  in  dietro  , per  I’  or- 
dinario 1 articolazione  del  ginocchio  piegasi  un  poco  , ciò 
che  contribuisce  ad  allontanare  dippiìi  il  piede  dal  suolo. 
Quasi  sempre  anche  si  stende  l’articolazione  metatarso-  falan- 
gina con  forza,  principalmente  allorché  l’arto  inferiore  che 
deve  essere  mosso  , trovasi  al  di  dietro  dell’altro.  Nel  pro- 
gredire , la  flessione  dell’  anca  mena  uno  de’  due  arti  più 
o roen  lungi  al  davanti  dell’  altro;  allorché  poi  s Moscia  a 
sé  stesso,  cessando  di  piegare  l’articolazione  coxo-femora- 
' fé,  il  piede  ricade  sul  suolo  , e’1  passo  è finito.  Se  si  cam- 
mina a gran  passo,  il  bacino  stesso  gira  più  o meno  intor- 
no all’  arto  che  resta  fissato  come  attorno  ad  un  asse,  don- 
de risulta  che  il  membro  che  si  muove,  e’I  lato  corrispon- 
dente del  corpo,  trovonsi  portati  più  in  avanti.  Questo  effet- 
to è operato  in  parte  dalla  flessione  in  avanti  delle  altre 
sezioni  dell’arto  stesso,  in  parte  dalla  estensione  dell’artico- 
lazione metatarso-fa  langiena.  • 

Basta  annunziare  colali  muovimcnti  per  far  conoscere 
• contemporaneamente  quali  sono  i muscoli  che  li  producono. 

La  corsa  è un  cammino  rapido  e quasi  sempre  a gran 
passi  , che  differisce  dal  cammino  ordinario  , non  solo  per 
la  sua  rapidità,  ma  ancora  perchè  il  piede  poggia  con  tut- 
ta la  sua  faccia  inferiore  sul  suolo. 

Il  salto  è un  muovimento  pronto  , col  quale  il  corpo 
si  stacca  dal  suolo  e si  slancia  in  aho.  Onde  èfTettuarlo,  si 
comincia  dal  piegare  tutte  le  articolazioni  degli  arti  inferio- 
ri , quindi  si  stendono  in  un  modo  istantaneo  ; per  effetto 
della  resistenza  che  il  Corpo  prova  dalla  parte  del  suolo  contro 
del  quale  si  puntella  trovasi  slanciato  in  alto,  fino  a che  il 
peso  suo  supera  il  muovimento  comuuicalogli,  e’1  faccia  ri- 
cader a terra. 

Il'  salto  ia  linea  retta  è sempre  più  corto  del  salto  ob- 
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bliquo  , poiché  il  peso  del  corpo  oppone  una  resistenza 
maggiore  nel  primo  che  nel  secondo. 

Mei  cammino  sopra  le  ginocchia,  l'articolazione  del 
piede  è flessa  da'muscoli  anteriori  della  coscia,  che  agiscono 
da  su  in  giù,  e l'articolazione  del  ginocchio  soffre  lo  stesso 
cangiamento  dall’  azione  de'  capi  superiori  del  muscolo  tri- 
cipite surale. 

Nel  cammino  accoccolalo , i muscoli  gemelli  della  gam- 
ba spiegano  tutta  la  loro  attività  ; nel  tempo  stesso  1'  arti- 
colazione coxo-femorale  c flessa  con  più  o meno  forza,  a fi- 
ne di  pendere  il  corpo  in  avanti  , d’ impedire  che  il  suo 
centro  di  gravità  non  cada  in  dietro  della  base  di  sostegno, 
e di  prevenir  in  tal  modo  la  sua  caduta. 

.1*1  1288.  I muoviuienU  del+ronco  (1)  sono  limitatissimi. 
Se  ne  ha  la  pruova  nelle  vertebre  , e molto  più  ne’ pezzi, 
dello  sterno,  a motivo  della  solidità  delle  giunture  loro.  An- 
cl|e  i muovimenti  del  tronco  in  tutt’i  versi  non  dipendono 
qRMsi  affatto  dallo  spostamento  delle  ossa  che  il  consti  tuiscooo; 
essi  aggiransi  in  gran  parte  su  gli  arti  inferiori , su  le  arti- 
colazioni  coxo-femorali , e son  prodotti  da’  .muscoli  che  si 
stendono  dalla  coscia  e dalla  gamba  alla  colonna  vertebrale 
; ed  alle  ossa  degl'ilei.  Le  costole  godono  di  maggiore  mobili- 
tà; i cangiamenti  coi  van  soggette  nella  situazione,loro,  pro- 
ducono i cangiamenti  alternativi  continui  che  subisce  la  ca- 
pacità del  petto,  ed  i cui  risultamenli  sono  la  inspirazione 
e la  espirazione.  L'esame  di  questi  cangiamenti,  e di  quelli 
cui  la  capacità  della  cavità  addominale  è sottoposta  , sarà 
meglio  esposto  dopo  la  descrizione  delle  viscere  del  petto  e 
dell'addome  , di  quello  che  non  potrebbe  esser  qui. 

1289.  Il  capo  si  muove  su  la  colonna  vertebrale:  esso 
piegasi  in  avanti  , si  stende  in  dietro  , s’ inclina  di  fianco, 
e gira  sul  suo  asse. 

I due  ultimi  muovimenti  avvengono  quasi  interamente 
Ara  la  seconda  e prima  vertebra,  delle  quali  questa  accolli- 

fi)  Winslow  , Sur  le  mauvem.  de  la  lite , du  cou  et  du  rat* 
de  1‘  cpinc  du  dvs  , nelle  Mirti,  de  Parit  , i?3o  , p.  4o'i-3o8. 
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pagna  solamente  il  capo.  Gli  altri  due  si  effettuano  tra  il 
capo  e 1’  atlaute,  e non  tra  l’atlante  e 1'  asse,  poiché  l’apo- 
lisi  odontoide  e la  porzione  trasversale  del  legamento  crocia- 
to si  oppongono  quasi  interamente  ad  ogni  spostamento  in 
questa  direzione  , tra  le  due  prime  vertebre.  ■ ' 

La  lussazione  non  può  effettuarsi  nella  estensione  e fles- 
sione, a motivo  della  fermezza  delle  connessioni;  ina  essa  fa- 
cilmente accade  nella  rotazione  della  prima  vertebra  e del 
capo  su  1’  asse,  allorché  qttesto  muovimento  è violentemente 
eseguito. 

La  porzione  cervicale  della  colonna  vertebrale  ha  biso- 
gno sempre  di  esser  fissata  a fin  che  questi  varii  muovimen- 
ti  possano  eseguirsi.  < • .<  >.  • ■ »,  •é> 

1290.  Gli  arti  superiori  sonò  molto  più  mobili  degl’ 
inferiori , tanto  relativamente  al  tronco,  ohe  alle  loro  diver- 
se sezioni;  ciò  che  dipende  dalla  disposizione  delle  ossa  e 
•da  quella  de' legamenti.  Il  muovimento  di ■ rotazione  su  Tas- 
se è facilissimo  specialmente  ne’ primi  più  che  ne’ secon- 
di. La  mobilità  maggiore  degli  arti  superiori,  considerati  in 
1 totalità,  è ancora  accresciuta  dalla  differenza-  che  si  osserva 
nel  modo  di  articolazione  della  prima  sezione  delle  o^sa  de’ 
%ue  arti  , giacché  le  ossa  degl’  ilei  sono  quasi  immobili  - T 
uno  su  l'altro  e su  la  colonna  vertebrale,  mentre  che  T 
otno  piata  e la  clavicola  sono  all’opposto  mobilissime,  sia  sul 
idòneo,  sia  l’uno  su  l’altra.  > •' 

Deriva  da  ciò  che  i muovùnenti  degli  arti  superiori  non 
' si  eseguono  solo  nell’  articolazione  scapolo-omerale  come 
quelli  degli  arti  inferiori  nell’  articolazione  coxo-femorale, 
ma  ciré  essi  avvengono  contemporaneamente  nelle  articola- 
zioni cleido-scapolare  e cleido-sternale  , ciò  che  da  un  lato 
li  rende  più  liberi  , dall’  altro  , guarentisce  dippiù  le  ossa 
ne’muovimeuti  diversi  che  eseguono.  Ne  risulta  ancora  clic 
la  solidità  di  queste  ossa  è mollo  meno  considerevole  ; ma 
ne  occorreva  meno,  poiché  gli  arti  superiori  di  rado  han- 
no fardelli  cosi  pesanti  a portare,  come  avvimi  loro  p.  es. 
nello  strascicare,  nello  star  ritto,  onel  cammifiar  su  te  rnani. 

In  generale  , se  se  ne  eccettualo  le  dita  delle  mani  c 
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de'  piedi , la  mobilità  diminuisce  dalla  estremità  periferica 
degli  arti  fìoo  alla  estremità  loro  centrale. 

Una  differenza  capitale  tra  i movimenti  parziali  de’ 
due'  arti,  consiste  nella  possibilità  di  far  girare  il  radio  sul 
suo  asse  , ed  attorno  al  cubito  , mentre  che  la  gamba  non 
può  muoversi  che  tutta  intera  su  la  coscia  , essendo  im- 
mobile il  perone  su  la  tibia.  La  gamba  non  è suscettiva 
che  di  flessione  ed  estensione  , mentre  1’  avambraccio  può 
in  oltre  eseguire  muovimenti  di  pronazione  e di  supinazio- 
ne  (.). 

Sebbene  sla  il  radio  principalmente  che  si  sposta  in 
questi  due  ultimi  muovimenti  , il  cubito  non  perciò  vi  re- 
sta inerte  , giacche  esso  trovasi  anche  un  poco  esteso  nella 
pronazione  , e leggiermente  flesso  nella  supinazione. 

Fine  del  volume  secondo. 
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